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ПРЕДИСЛОВИЕ
Фармацевтическая технология - это наука о процессах и аппаратах 
получения и переработки сырья в лекарственные средства.
Фармацевтическая технология базируется на теоретических положе­
ниях фюики, химии, математики, биологии, а также фармакогнозгш, 
фармацевтической химии, организации и экономики фармации.
Вместе с другими профилирующими фармацевтическими дисципли­
нами фармацевтическая технология играет важную роль в формирова­
нии специалиста - провизора по специальности « Фармация».
Целью юучения дисцигшины является формирование представлений, 
знаний, умений, навыков производства и разработки лекарственных 
средств в различных формах, а также организа1Ц1и изготовления лекар­
ственных средств в аптеках и на промышленных предприятиях.
Аптечное изготовление .лекарственных средств является теоретиче­
ской основой фармацевтической технологии.
Студенты должны освоить теоретические основы технологических 
процессов производства лекарственных средств, приобрести профес­
сиональные навыки и умения изготовления лекарственных средств.
Уметь оценивать качество изготовленных лекарственных средств.
Методические указания составлены на основе многолетнего опыта 
преподавания практической части фармацевтической lexHOjiorMH аптеч­
ного изготовления лекарственных средств в соответствии с учебным 
планом и программой.
Методические указания предназначены для более четкой организации 
самостоятельной работы студентов заочного отделенги и пршваны спо­
собствовать успешному овладению предмета и повышению качества 
подготовки специалистов в области аптечного изготовления лекарст- 
венньзх средств.
Тема; «ПОРОШКИ (технология простых и сложных порошков 
из лекарственных веществ, прописанных в равных и резко отли­
чающихся количествах, с трудноизмельчаемыми и легковесными 
веществами; технология порошков с ядовитыми и сильнодейст­
вующими веществами, тритурации; технология порошков с паху­
чими, красящими веществами и экстрактами; оценка качества по­
рошков)»
ЗАНЯТИЕ №  1
1. Цели занятия.
Научить студентов готоветь простые порошки.
Науч1пъ студентов готовить сложные порошки из ингредиентов, 
прописанных в равных или близких количествах, прописанных в 
резко отличающихся количествах.
Научить студентов готовить порошки с трудноизмельчаемыми и 
легковесными веществами.
Научить, студенте в готовить сложные порошки с ядовитыми и силь­
нодействующими веществами
Научить студентов проверять дозы ядовитых и сильнодействующих 
веществ в порошках.
Научить студентов рассчитывать количества лекарственных ве­
ществ и .массу порошков по прописи, содержащих вещества списка 
А и Б.
Научить студентов готовить тритурации и их оформлять.
Научить студентов готовить порошки, в состав которых входят су­
хие и густые эксгракты.
Научить сту'дентов готовить порошки с пахучими веществами, с 
красящими вещества.ми.
10. Научить студентов оформлять к отпуску дозированные и недозиро- 
ванные порошки и оценивать их качество.
11. Научить студентов оформлять порошки к отпуску в зависи.мости от 
принадлежности к спискам А или Б.
12. Научить студентов оформлять к отпуску сложные порошки, содер­






1. Таблицы (технологические схемы приготовления порошков, образ­
цы рецептурных бланков и паспортов письменного контроля, харак­
теристика аптечных стутюк, абсолютные потери для ступки № 1, ха­
рактеристика веществ).
2. Сту'пки разных раз.меров с пестиками.
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3. Ручные весы разных типоразмеров с разновесами.
4. Прибор для дозирования порошков ТК-3.
5. Субстанции веществ, необходимые для работы, тритурации.
6. Спирт этиловый в капельнице с пипеткой.
7. Бумажные капсулы: простые, вопщные, пергаментные, коробочки, 
пакеты, ножницы
8. Образцы приготовленных и оформленных к отпуску порошков до­
зированных и недозированных.
9. Образцы приготовленных и оформленных к отпуску порошков с 
ядовитыми и сильнодействующими веществами.
10. Этикетки: «Порошки», «Наружное», «Внутреннее», сигнатуры, эти­
кетки с предупредительной надписью «Обращаться с осторожно­
стью», «Беречь от детей».
11. Образцы приготовленных и офор.мленных к отпуску порошков до­
зированных и недозированных, содержащих пахучие, красящие ве­
щества, экстракты.
3. Основные вопросы темы для самоподготовки.
1. Характеристика порошков как лекарственной формы и как дисперс­
ной системы. Достоинства и недостатки порошков.
2. Требования НД к порошкам.
3. Классификащ1я порошков по составу, способу прописывания, дози­
рования и применения.
4. Технологические стадии приготовления порошков и их характери­
стика: измельчение, смешиватше, дозирование, упаковка.
5. Особенности приготовления порошков, в состав которых входят ве­
щества списка "Б".
6. Общие правила приготовления сложных порошков.
7. Приготовление сложных порошков из лекарственных веществ, про­
писанных в равных и резко различных количествах.
8. Особенности приготовления пороижов с трудноизмельчаемыми и 
легковесными веществами,
9. Правила приготовления порошков с сухими и густыми экстрактами. 
Использование растворов-экстрактов и их приготовление.
10. Приготовление порошков с красящими и пахучими веществами.
11 .Особенности хранения в аптеке красящих и пахучих веществ
12. Желатиновые капсулы Требования НД к желатиновым капсулам.
13. Правила хранения, прописывания и отпуска ядовитых, наркотиче­
ских и сильнодействующих лекарственных средств в аптеках
14. Нормы отпуска наркотических и приравненных к ним веществ по 
одному рецепту.
15. Приготовление, хранение и оформление тритурации.
16.Особенности технологии порошков с ядовитыми и сильнодействую­
щими веществами.
17.Порядок оформления и отпуска лекарственных форм, содержащих 
ядовитые и наркотические вещества. Хранение порошков.
18.Оформление порошков к отпуску.




Порошки - твердая лекарственная форма для внутреннего и наруж­
ного применения, состоящая из одного или нескольких измельченных 
веществ и обладающая свойством сыпучести Порошки относятся к сво­
бодным всесторонне дисперсным системам без дисперсионной среды.
Порошки отличаются большей биологической активностью по срав­
нению с таблетками. Измельченные лекарственные вещества обладают 
более высокой адсорбционной активностью и растворимостью по срав­
нению с неизмельченными. Кроме того, измельченные порошки удобны 
для приема, легко и точно дозируются, техника их приготовления про­
ста.
Порошки имеют и ряд недостатков: более медленное всасывание ле­
карственных веществ по сравнению с растворами; некоторые лекарст­
венные вещества в состоянии порошков легко теряют кристаллизацион­
ную воду, быстро отсыревают. Усиливается неблагоприятное воздейст­
вие углекислого газа, кислорода, влаги, света. Порошки могул приобре­
тать посторонний запах, адсорбируя пары летучих веществ.
Приготовление порошков регламентируется общей статьей "Pulveres" 
и состоит из следующих технологических операций;
>  Фармацевтическая экспертиза рецепта.
>  Расчет количества ингредиентов порошка.
>  Оформление оборотной стороны паспорта письменного контроля.
У Выбор ступки.
>  Отвешивание ингредиентов.
> Измельчение, смешивание.
>  Дозирование.
>  Упаковка и оформление к отпуску.
> Оформление лицевой стороны паспорта письменного контроля.
>  Оценка качества порошков.
Для расчета количества ингредиентов при раштределительном спосо- 
' бе прописывания порошков необходимо однократные дозы, указанные в 
рецепте, умножить на число доз.
При разделительном способе прописывания порошков следует взять 
количества ингредиентов, указанные в рецепте.
Приготовление порошков начинают с выбора ступки. Общая масса 
должна быть близка к оптимальной загрузке и не превышать макси­
мальную загрузку. Номер ступки находят по диаметру ступки. Характе­



























1 50 45 1 20 60 1,0 0,5
2 75 90 2 80 90 4,0 1,5
3 86 90 2 80 90 4,0 1,5
4 ПО 135 3 160 120 8,0 3,0
5 140 225 5 320 150 16,0 6,0
6 184 450 10 960 210 48,0 18,0
7 243 765 17 2240 300 112,0 42,0
Для порошков, в состав которых входят легковесные вещества при 
выборе номера ступки масса легковесного компонента теоретически уд­
ваивается. Легковесными веществами являются ликоподий, магния кар­
бонат, темисал, тальк и др. В зависимости от размера ступки подбирают 
пестик.
Отвешивание рассчитанного количества ингредиентов производят на 
ручных весах или весах тарирных аптечных в зависимости от массы. В 
соответствии с массой ингредиента следует выбирать весы, у которых 
минимальная и максимальная нагрузка соответственно не больше и не 
меньше массы взвешиваемого компонента порошка.
Приготовление простых порюшков сводится к измельчению лекарст­
венного вещества, его дозированию и упаковке.
Вещество, измельчаемое в ступке первым, теряется в ее порах и порах 
пестика Количество теряемого вещества зависит от структуры самого 
вещества. Учитывая потери при затирании пор, в ступку первыми вно­
сят:
❖  вспомогательное вещество или вещество общего списка;
❖  при отсутствии вспомогательного вещества и вещества общего 
списка вносят то вещество, которого прописано намного больше по 
сравнению с другими ингредиентами;
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❖  если в рецепте прописано два и более лекарственных веществ в 
равных количествах, поры ступки загирают веществом, имеющим наи­
меньшие абсолютные потери в ступке № 1 (табл. 2);
❖  если вещества в данном варианте отличаются по размеру кристал­
лов, измельчение начинают с крупнокристаллического вещества;
❖  в остальных случаях надо учитывать относительную потерю ле­
карственного вещества.
Относительная потеря вещества - это абсолютная потеря лекарствен­
ного вещества в рабочей ступке, выраженная в процентах. Она рассчи­
тывается по формуле 1:
аК-100х = — -----,где
m
а - абсо'потная потеря лекарственного вещества в ступке № 1 (табл.
2), г;
К - коэффициент рабочей поверхности ступки (показывает, во сколь­
ко раз рабочая поверхность данной ступки бо.льше, чем ступки № 1), 
находится по табл. 1;
m - масса лекарственного вещества по прописи, г.
Порядок смешения лекарственных веществ зависит не только от 
свойств вещесгв, но и от их количества. Первыми после затирания пор в 
сту'пку помещаются труднопорошкуемые вещества; ментол, камфора, 
тимол и др. Их измельчают отдельно со вспомогательной жидкостью 
(спирт этиловый, эфир медицинский), которой берется в зависимости от 
формы кристаллов ингредиентов. Обычно на 1,0 ка.мфоры, ментола, ти- 
.мола добав.ляют 10 капель спирта этилового 96 % или 15 капель эфира 
медицинского. Для измельчения 1,0 кислоты борной, натрия тетрабора­
та добав,ляют 5 капель спирта этилового 96 % или 8 капель эфира меди- 
Щ1НСКОГО. С помощью этих жидкостей измельчают также йод, кислоту 
салициловую (ее частицы раздражают слизистую оболочки носоглотки)
Легковесные вещества имеют высокую степень дисперсности и по­
этому их мо.жно добавлять к измельченной смеси кристаллических ве­
ществ без дополнительного измельчения.
Остальные порошки в этом случае вводятся до испарения спирта эти­
лового или эфира медицинского, чтобы избежать зчфупнения частиц. 
Ингредиенты полностью добавляются в ступку и смешиваются друг с 
другом, если их соотношение не превышает 1:5. Если же соотношение 
большее, то из ступки необходимо отсыпать часть порошка, внести вхо­
дящие ингредиенты, соблюдая правило «от меньшего количества к 
бо.яьшему».
Согласно НД, порошки должны быть однородаыми при рассмотрении 
невооруженным глазом и иметь размер частиц не более 0,160 мм, если 







1 2 3 4
Анальгин 22 Ксероформ 57
Анестезин 24 Левомицетин 29
Антипирин 10 Магния оксид 16
Барбамил 41 Магния сульфат 17
Барбитал 13 Ментол 17
Барбитал-натрий 12 Метилурацил 10
Бромизовал 19 Натрия бензоат 20
Бромкамфора 15 Натрия гндрокарбонат И
Висмута нитрат основной 42 Натрия салищьлат 23
Г ексаметилентетрамин 26 Норсульфазол 22
Г ексамидин 15 Папаверина гидрохлорид 10
Глина белая 14 Пентоксил 23
Глюкоза 7 Резорцин 27 1
Дибазол 18 Сахар 21
Железо восстановленное 11 Сера очищенная 24
Железа лактат 24 Сальсолин 8
Калия бромид 15 Синтомицин 30
Калия йодид 21 Стрептоцид 23
Кальция глицерофосфат 25 Сульфадимезин 18
Кальция карбонат 14 Танин 11
Кальция лактат 12 Теобромин 18
Камфора 24 Темисал 37
Кислота аскорбиновая 12 Теофиллин 16
Кислота ацетилсалициловая 33 Терпингидрат 15
Кислота бензойная. 34 Фенилсалицилат 24
Кислота никотиновая 15 Фенобарбитал 18
Кислота салициловая 55 Фталазол 19
Кодеин, кодеина фосфат 7 Хинидина сульфат 21
Кислота салициловая 55 Фталазол 19
Кодеин, кодеина фосфат 7 Хинидина сульфат 21
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продолжение таблицы 2
I------------------ Г Т ~ 3— 4
Кислота салициловая 65 Фталазол Т Т ~
Кодеин, кодеина фосф ат 1 Хинидина сульфат 21
Коф еин 15 Цинка оксид 36
Кофеин-бензоат натрия 16 Этазол Т Г “
Л е карстве Я Н Ы  е вещества для присы пок растирают до раз м  ера частиц 
-0,10 м м . Разделение на дозы простых и сложных порошков произво­
дится по м ас се с пом ощью ручных ангечных весов и по объему с пом о- 
щью дозаторов типа IX -3 или типа ДПР-2.
Для упаковки отдельных доз порошков используют бум ажные капсу­
лы. В завис им ости от свойств входящих ингредиентов пользуются гфо- 
сты м и, параф инированны м и, пергам енгны м и и ж елатиновы м и капсула- 
ми.
Среди лекарственных средств в зависим ости от ф арм акологической 
активности выделены три группы; ядовиты е, сильнодействующие и не­
сильнодействующие. Различие м еж ду ядовитым и и сильнодействую­
щим и средствам и в доз ировке: первые прим еняются обы чно в доз ах по­
рядка тысячных и десятитысячных долей грам м а, вторые -в сотых иде- 
сяты X  долях грам м  а (какие лекарственны е средства являются ядовигы- 
м и, а какие сильнодействующим и-указывается в фармакопее). К ядо­
витым (Venena)относятся те лекарственные средства,которые включе­
ны в список А , установленный М инистерством Здравоохранения Рес­
публики Беларусь {Постановление A'GРБ№ 51 от 28.12.2004г «О по­
рядке приобретения, хранения, реализации и использования нарко­
тических ипсихотропных веществ в м едицинских тляху>,Постановле­
ние МЗРБ№ 53 от 06.12.2000г «Правила выписывания рецептов иот- 
пуска каселегопо наркотических лекарственныхвеществ испециальных 
рецептурных 6ла.т^оъу>, Постановление М3РБ№ 2 6 от 28.05 2003 г 
«Об утверждении Республиканского перечня наркотических средств, 
ncuxoTporan.ix веществ и их прекурсоров, подлежащих государственно­
му контролю в Республике Бела.русъу>, Постановление МЗРБ№ 16 от 
24.06.2005 г «Об утверж де наш перечня лекарственных средств списка 
«.А.» и правил хранения лекарственных средств списка «А»): Сильнодей­
ствующие вещества (Негоюа)-средства, входящие в список Б, установ­
ленный М инистерством Здравоохранения Республики Беларусь. О при­
надлежности лекарственного средства ктому или иному списку отмеча­
ется также в фармакопейных статьях в разделе «Хранение».
Правила хранения, учета и отпуска ядовитых и наркотических лекар­
ственны х средств изложены в Приказе М3 РБ№ 51 от 28.12.2004 г и 
Постановлении М3 РБЛ'я 16от 2“/. Об. 2005 г. Наркотические иособо
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ядовитые лекарственные вещества должны храниться в сейфах, при 
этом особо ядовиты е средства -во внутреннем, з апирающем ся на зам ок 
отделении сейф а.
Ядовитые лекарственные средства списка А (за исключением пере­
численных в пункте 1 Постановления МЗРБ№ 51 от 28.12.2004г)не- 
зависим о от лекарственной формы должны хранится отдельно в специ­
альных металлических шкафах под замком .
На внутренней стороне дверок шкаф а и сейф а, в которых хранятся 
вещества списка А должна быть надпись «А», «Veneпа» и перечень с 
указанием высшихразовыхисуточныхдоз всоответств1шсдействую­
щей НД.
Надписи на штангласах, в которых хранятся ядовитые лекарственные 
средства, должны быть белого цвета на черном ф оне, кроме того, долж­
ны быть указаны высшие суточные и разовые дозы.
В рабочее время ключи от шкаф а «А», находящегося в ассистентской 
ком нате, должны находиться у провизора-технолога. После окончания 
рабочего дня сейф ы и шкафы пломбируются, а ключи передаются для 
хранения заведующему или материально ответственному лицу.
Помещения,в которыххранятся наркотические иядовигые лекарст­
венные средства должны быть оборудованы охрагшойсигнализащ1ейи 
технически укреплены.
Запас наркотических иядовигых лекарственных средств в аптеках не 
должен превышать месячной потребности.
Прием рецептов, изготовление и отпуск ядовитых и наркотических 
лекарственныхсредстврегламеттфуетсяЯос»шновлениел< ШРБ№ 51 
от 28.12.2004г, Постановлением МЗРБ№ 53 от 0б.12.2000г иПоста- 
новлением М3 РБ№ 16 от 24.06.2005 г .
Прием у в аптеке для изготовления и отпуска лекарственны х средств, 
содержащих наркотические иядовигые вещества,подлежат рецепты, 
оф ормленные в соответствиис правилам и прописывания рецептов.
При приеме рецептов на лекарственные средства, в состав которых 
входят наркотические иядовигые лекарственные вещества, провизор 
обязанпроверть правильность дозировки, совм естим ость входящих 
ингредиентов и подчеркнуть карандашом красного цвета найм енование 
ядовитого или наркотического вещества.
Ядовитые, наркотические и обладающие одурм анивающим действи­
ем лекарственные вещества должны отвешиваться провизором техноло­
гом в присутствии фармацевта, после чего штанг лас немедленно убира­
ется в шкаф. На оборотной стороне рецепта провизор технолог распи­
сывается в выдаче, а фармацевт в получениитребуем ого количества 
ядовитого или наркотического вещества, с указ атшем его найм снования 
и количества (прописью).
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Полученное фармацевтом лекарственное вешество должно быть не­
медленно использовано для изготовления лекарственного средства, ко­
торое тотчас передается провизору технологу для проверки.
Изготовленные лекарственные средства, содержащие ядовитые и 
наркотические средства, опечатываются лицом, проверившим лекарст­
венное средство, или укупориваются под обкатку и хранятся до отпуска 
в металлическом шкафу.
Склянки, в которых отпускаются растворы ядовитых и особо ядови­
тых веществ, оформляются этикетками Яд» с изображением черепа и 
скрещенных костей, «Обращаться с осторожностью», а также должны 
быть названия растворов с указанием концентраций на русском или бе­
лорусском языке.
На упаковке других изготовленных в аптеке лекарственных средств, 
содержащих ядовитые и наркотические вещества, должна наклеиваться 
этикетка «Обращаться с осторожносгью».
Запрещается отпуск из аптек населению ампулированных наркотиче­
ских лекарственных средств по рецептам врача,
К наркотическим лекарственным средствам относятся: бупренорфин 
(нопан), дигкдрокодеин, дигидрокодеина тартрат, дименоксадол гидро­
хлорид (эстоцин), кодеин, кодеина фосфат, морфин, морфина гидрохло­
рид, морфина сульфат, омнопон, пентазощ1н, пиритрамид (дипиридол), 
пропанидид (сомбревин), просидел, тримеперидин (промедол), фолько- 
дин, фентанил, фентанила цитрат, этилморфин, этилморфина гидрохло­
рид. К группе особо ядовитых лекарственных средств относят: мышья­
ковистый ангидрид, натрия арсенат кристаллический, ртути дийодид, 
ртути дихлорид (сулема), ртути оксицианид, ртути цианид, стрихнина 
нитрат. Ядовитые лекарственные средства атропина сульфат, дикаин, 
серебра нитрат. Контролируемые психотропные лекарственные средст­
ва (в том числе средства, обладающие психотропным действием и сред­
ства для наркоза): трнгексифенидина гидрохлорид (циклодол, трифен), 
фенобарбитал, эфедрина гидрохлорид, клонидина гидрохлорид (клофе- 
лин, гемитон, катапрессан), кетамина гидрохлорид, натрия оксибутират, 
лития оксибутират.
При нзготов.лении порошков с ядовитыми или сильнодействую­
щими веществами в количестве меньше 0,05 г на всю массу порошка 
согласно требованиям НД применяют тритурации. Тритурация - смесь 
ядовитого или сильнодействующего вещества со вспомогательным на­
полнителем (как правило с молочным сахаром) в соотношении 1:10 или 
1 : 100. Тритурация 1:10 содержит 1 часть ядовитого вещества и 9 час­
тей молочного сахара. Она используется, как правило, когда в рецепте 
общее количество ядовитого вещества достигает сантиграммов. Триту-
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рация 1: 100 содержит 1 часть ядовитого вешества и 99 частей молочно­
го сахара и используется, как правило, t o i  да, когда общее количество 
ядовитого вещества в рецепте не превышает тысячных долей грамма. 
Тритурации готовят в аптеке в количестве, достаточном для обеспече­
ния примерно месячной потребности. Каждые 15 дней тритурации 
вновь перемешивают в отдельной ступке для уменьшения расслаивания. 
Пример приготовления тритурации атропина сульфата 1:100. Отвеши­
вают 4,95г молочного сахара, помещают в отдельную ступку, тщательно 
измельчают, отсыпают часть его на капсулу, оставив в ступке прибли­
зительно 0,05г. На специальных весах из шкафа «А» отвешивают 0,05г 
атропина сульфата, помещают в ступку, тщательно растирают до полу­
чения однородной смеси, затем в 7-9 приемов при тщательном переме­
шивании добавляют остальное количество молочного сахара, тршура- 
цию помещают в небольшой штанглас с этикеткой:
Trituratio Atropihi sulfatis 1 : 100 cum Saccharo lactis
(0,001 Atropini sulfatis =0, 1 triturationis)
Дата Подпись лица изготовившего тритуращпо.
Ценность молочного са.хара как разбавителя заключается в том, что 
он не гигроскопичен и имеет плотность (1,52), близкую к плотности со­
лей алкалоидов и других .ядовитых веществ.
Если в состав рецепта, кроме ядовитого и сильнодействующего веще­
ства, выписанных в дозе меньше 0,05г (т.е. в случае использования три- 
турашзи) входит сахар, то, чтобы не увеличивать массу одного порошка, 
рекомендуется уменьшить количество сахара на массу тритурации. Ес­
ли в рецепте отсутствует сахар, то развеска порошка увеличится за счет 
тритурации.
Хранение, учет и отпуск ядовитых, наркотических и сильнодейст­
вующих лекарственных средств в аптеках регламентируется Постанов­
лением М3 РБ № 53 от 06.12.2000 г, Постаио&чением М3 РБ Ns 26 от 
28.05.2003 г. Постановлением М3 РБ Ns 51 от 28.12.2004 г. Постанов­
лением М3 РБ№  16 от 24.06.2005 г.
Экстракты - концентрированные вытяжки ю  лекарственного расти­
тельного сырья. По консистенции различают густые, жидкие и сухие 
экстракты. В технологии порошков в основном используют экстракт 
белладонны (красавки). Используют два препарата экстракта красавки: 
густой, содержащий 1,4 % - 1,6 % алкалоидов в пересчете на гиасциа- 
мин и суосой, содержащий 0,7 % -0,8 % алкалоидов в пересчете на гиас- 
циамин
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Для удобства работы в аптеках из экстракта густого готовят его рас­
твор 1:2 по прописи фармакопейной статьи. Для этого 100 частей экс­
тракта густого растворяют в смеси из 60 частей воды, 10 частей спирта 
этилового и 30 частей глицерина. Такие растворы густых экстрактов 
хранят не больше 16 дней. На этикетках штангласов, где они хранятся, 
обозначают название раствора и число капель, которое соответствует 
0,1 г исходного густого экстракта.
Если в рецепте нет точного указания о форме экстракта, следует ис­
пользовать густой. Сухой экстракт красавки и раствор густого экстракта 
применяются в двойном количестве. Способ приготовления с экстрак­
тами зависит от консистентных свойств экстракта, входящего в их со­
став. Если в состав сложных порошков входит сухой экстракт 1:2 - го­
товят по общим правилам приготовления сложш.1х порошков. Перед на­
чалом работы следует проверить разовую и суточную дозы экстракта 
красавки, как сильнодействующего лекарственного средства.
Густые экстракты, обладая вязкой консистенцией, плохо распределя­
ются в общей массе порошка и требуют специальных приемов при от­
вешивании. Вырезают из фильтровальной бумаги два одинаковых 
кружка диаметром около 2 см, которые помещают на однограммовые 
ручные весы и >'равновешивают (при необходимости обрезают ножни­
цами края более тяжелого кружка). Навеску помещают на середину 
кружка фильтровальной бумаги так, чтобы не испачкать шнуры весов. 
Прибавляют или удаляют экстракт только после снятия кружка с чашки 
весов. Для отделения бумаги, наружную поверхность ее смачивают рас­
творителем, который применяется для экстракции - несколько капель 
спирта этилового 20 %.
Густой экстракт вносят в порошковую массу путем растирания. Гото­
вят порошковую смесь по правилам сложных порошков, в ступке остав­
ляют небольшое количество смеси или двойное по отношению навески 
густого экстракта и густой экстракт красавки с головки пестика перено­
сят на часть порошка, находящегося в ступке путем осторожного, без 
сильного надавливания на пестик, вращения и растирания. Порошковую 
массу растирают до равномерного окрашива1ШЯ, а затем смешивают с 
остальной массой порошка.
Раствор густого экстракта 1:2 отмеривают каплями равномерно в по­
рошковую смесь в соответствии с указаниями на этикетке флакона- 
капельницы.
При использовании сухого или раствора густого экстракта белладон­
ны масса одного порошка всегда будет больше, чем при использовании 
густого экстракта. Порошки с экстрактами отпускают в парафиниро­
ванной или вощеной бумаге.
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Сложные порошки, в состав которых входят красящие вещества 
(бриллиантовый зеленый, метиленовый синий, калия перманганат, фу- 
рацилин, этакридина лактат, рибофлавин, акрихин и др.) или вещества с 
резким стойким запахом (тимол, камфора, ментол, ксероформ и т.д.) го­
товят на отдельном рабочем месте, применяя весы и ступку.
Красящие вещества легко втираются в поры ступки, и поэтому при 
приготовлении порошков соблюдается особый прием: красящее веще­
ство вводится в лунку готовой порошковой смеси и тщательно с нею 
смешивается.
Аналогично готовят порошки с пахучими веществами. Некоторые па­
хучие и летучие лекарственные средства, одновременно представляют 
собой трудноизмельчаемые ингредиенты, их целесообразно измельчать 
в присутствии вспомогательных жидкостей.
Хранение красящих и пахучих веществ регламентируется Приказом 
М3 РБ № 149 от 19.05.1998 г  «Об утверхсдении инструкщш по органи­
зации хранения на аптечных складах, в аптечных учреждениях и пред­
приятиях лекарственных средств и изделий медицинского назначения» 
и Приказом М3 РБ № 226 от 16.06.1999 г «О внесении дополнений и 
изменений в приказ Минздрава Республики Беларусь № 149 от 19 мая 
1998 г «Об утверждении инструкции по организации хранения на ап­
течных складах, в аптечных учреждениях и предприятиях лекарствен­
ных средств и изделий медицинского назначения».
Порошки с красящими, сильно па.хучими веществами или с вещест­
вами, обладающими неприятным вкусом или раздражающими свойст­
вами, назначакэт в желатиновых капсулах, что дает возможность маски­
ровать неприятный вкус или запах, предохран1пъ слизистые оболочки 
от раздражения иди окрашивания. Порошки с красящими веществами 
отпускают в капсулах из пергаментной бумаги или в желатиновых кап­
сулах. Требования к желатиновым капсулам отражены в НД.
Отпускают порошки в коробках, пакетах или флаконах. Порошки 
оформ.г1яют в зависимости от назначения основными этикетками утвер­
жденных образцов: «Порошкю>, «Наружное», «Внутреннее», а затем 
предупредительными этикетками с учетом свойств лекарственных ве­
ществ: «Хранить в защищенном от света месте» и т. д.
Срок хранения порошков в аптеке 10 суток {Постановление М3 РБ№  
35 от 14.08.2000 г «О контроле качества лекарственных средств, изго­
товляемых в аптеках»),
5. Алгоритм работы студентов.
1. Описать свойства входящих ингредиентов, составить расчеты на 
предложенные рецепты, проверить выписанные дозы, если в состав 
порошков входят сильнодействующие вещества.
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2. Приготовить лекарственные формы.
3. Оформить к отпуску порошки и оценить их качество по однородно­
сти смешения и по одному из рецептов проверить точность дозиро­
вания.
4. Оформить протокол.
6. Общие методические указания.
Выписан рецепт:
1. Возьми,- Кислоты аскорбиновой 0,1
Тиамина бромида 0,05
Сахара 0,5
Смешай, чтобы по.л>'чился порошок.
Дай такие дозы числом 30.
Обозначь. По 1 порошку 2 раза в день.
I
1.1. Rp: Acidi ascorbinici 0,1
Thiamini bromidi 0,05
Sacchari 0,5
M. f  pulv.
D. t. d. № 30.
S. По 1 порошку 2 раза в день.
^  1.2. Свойства ингредиентов.
^  Кислота аскорбиновая (Acidum ascorbinicum) - белый кристалличе­
ский порошок без запаха, кислого вкуса.
Сахар (baccharum) -бесцветные кристаллы или белый мелкокристал­
лический порошок без запаха, сладкого вкуса.
Тиамина бромид (Thiamini brcmidum) - белый или белый со слегка 
желтоватым оттенком кристаллический порошок со слабым характер­
ным запахом.
1.3. Совместимость ингредиентов прописи.
Ингредиенты прописи совместимы.
1.4. Характеристика лекарственной формы.
Выписана твердая лекарственная форма для внутреннего применения. 
Лекарственная ферма представляет собой сложный дозированный по­
рошок, выписанный распределительным способом, с лекарственными 
веществами, отличающимися прописанными количествами. По диспер- 
сологической классификации - это всесторонне-свободная мелкодис­
персная система без дисперсионной среды и с твердой дисперсной фа­
зой (мелкоизмельченные частицы лекарственного вещества различного 
размера и формы).
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1.5. Проверка правильности выписывания рецепта, доз веществ 
списков А и Б  и норм единовременного отпуска.
Ядовитых, сильнодействующих, наркотических и приравненных к 
ним веществ в прописи нет. Рецепт оформлен штампом лечебно­
профилактического учреждения, личной печатью и подписью врача со­
гласно Постановлению М3 РБ № 53 от б. 12.2000 г рецепт выписан пра­
вильно.






Дата № рецепта 
Sacchari 15,0 
Thiamini bromidi 1,5 
Acidi aseorbinici 3,0 






0,1 • 30=3,0 
Тиамина бромида:
0,05- 30= 1,5 
Сахара: 0,5 • 30= 15,0 
Развеска; 0,1 + 0,5 -1- 0,05 = 0,65 
Общая масса; 15,0 + 1.5 + 3,0 = 19,5
1.7. Технология приготовления лекарственной формы с теорети­
ческим обоснованием.
Поскольку лекарственные вещества выписаны в разных количествах, 
необходимо определить их соотношение. Количество сахара, которого 
необходимо взять по рецепту, составляет 15,0, а тиамина бромида, ве­
щества выписанного в меньшем количестве, - 1,5. Следовательно, соот- 
ношенме веществ -1:10, что превышает соотношение 1:5. Вещества не­
обходимо добавлять в ступку не превышая соотношение 1:5 и смеши­
вать.
Для выбора номера ступки >читывают общую массу порошка - 19,5, 
что близко к оптимальной загрузке ступки № 6 (табл 1).
Для определения вещества, которое первым помещают в ступку, учи­
тывают, что все вещества кристаллические, но выписаны в различных 
количествах.
Поскольку тиамина бро.мид выписан в самом маленьком количестве 
по сравнению с другими лекарственными средствами, то начинать из­
мельчение с него нецелесообразно, потому что его потери буд>т самые 
большие.
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Поскольку в рецепте прописано вспомогательное вещество общего 
списка - сахар, его помещают в ступку первым и затирают им поры 
ступки.
Вторым, по принципу от меньшего к большему, вносят в стушку тиа­
мина бромид как вещество, выписанное в наименьшем количестве.
В ступку № 6 помещают 15,0 сахара, измельчают и высыпают на кап­
сулу, остав.ляя около 1,5 сахара в ступке. Вносят 1,5 тиахшна бромида 
(соотношение 1:1), измельчают и смешивают. В последнюю очередь к 
полученной порошковой смеси добавляют 3,0 аскорбиновой кислоты 
(соотношение 1:1). Из.мельчают в ступке около 3 минут (оптимальное 
время измельчения 210 секунд), несколько раз, снимая капсулаторкой 
порошковую смесь со стенок ступки и пестика. Проверяют однород­
ность и сыпучесть порошка. Однородность проверяют визуально (при 
надавливании пестиком на поверхность порошка) не обнаруживается 
отдельных видимых частиц. Сыпучесть проверяют визуально при вы­
сыпании приготовленного порошка с капсулаторки в ступку. Порошок 
развешивают с помощью весов ВР-1 или ВР-2 по 0,65 на 30 доз.
1.8, Упаковка и оформление.
Порошки упаковывают в парафиновые капсулы, поскольку кислота 
аскорбиновая - окисгиющееся, гигроскопическое вещество; сахар и 
тиамина бромид гигроскопические вещества. Порошки помещают в бу­
мажный пакет или коробку, наклеивают номер рецетга. Оформляют 
этикетками «Внутренне», «Беречь от детей», «Хранить в сухом и про­
хладном месте».
1.9. Оценка качества лекарственной формы.
Анализ документации. Имеющийся номер рецепта, паспорта пись­
менного контроля и номер лекарственной формы соответствзтот друг 
другу. Ингредиенты совместимы, расчеты произведены правильно, пас­
порт письменного контроля выписан верно (согласно Постановлению 
М3 РБ№  35 от 14.08.2000 г).
Правильность упаковки и оформления. Порошки упакованы в па­
рафинированные капсулы. Отдельные дозы аккуратно завернуты в кап­
сулы и уложены в пакет (коробку). При переворачивании капсул по­
рошки не просыпаются.
Органолептический контроль. Порошок белого цвета, кисловато­
сладкого вкуса, с характерным запахом тиамина бромида.
Однородность порошков. Порошок по внешнему виду однородный.
Отклонение в массе отдельных порошков. Развеска порошков по 
0,65±0,026, что соответствует нормам доп>'стимых отклонений {Поста­
новление М3 РБ № 15 от 20.05.2000 г «Об утверждении инструкции по 
оценке качества лекарственных средств, изготовляемых в аптеках»).
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Выписан рецепт;




Смешай, чтобы получился порошок.
Дай такие дозы числом 30.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.




M. f  pulv.
D t. d. № 30.
S. По 1 порошку 3 раза в день.
2.2. Свойства ингредиентов.
Атропина сульфат (Atropini sulfas) - белый кристаллический или зер­
нистый порошок без запаха, список А.
Папаверина гидрохлорид (Papaverini hydrochloridum) - белый кри­
сталлический порошок без запаха, слегка горьковатого вкуса, список Б.
Анестезин (Anaestesinum) - белый кристаллический порошок без за­
паха
Натрия сульфат (Natrii sulfas) - бесцветные, прозрачные, выветри­
вающиеся на воздухе кристаллы горько-соленого вкуса.
2.3. Совместимость ингредиентов прописи.
Ингредиенты прописи совместимы.
2.4. Харакз'еристика .лекарственной формы.
Выписана твер,дая лекарственная форма для внутреннего применения, 
представляющая собой сложный дозированный порошок, выписанный 
распределительным способом, с лекарственным веществом списка А - 
атропина сульфатом, выписанным в малом количестве (менее 0,05г на 
весь порошок), и веществами списка Б - папаверина гидрохлоридом и 
анестезином, а также крупнокристаллическим веществом - натрия 
сульфатом. По дисперсологической классификации - это всесторонне­
свободная мелкодисперсная система без дисперсионной среды и с твер­
дой дисперсной фазой (мелкоизмельченные частицы лекарственного 
вещества различного размера и формы).
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2.5. Проверка правильности выписывания рецепта, доз веществ 
списков Л и Б и норм единовременного отпуска.
Аторопина сульфат: высшая разовая доза - 0,001 г, высшая суточная 
доза - 0,003г.
Разовая доза - 0,0003г, суточная доза - 0,0009г, дозы не завышены.
Папаверина гидрохлорид: высшая разовая доза - 0,2г, высшая суточ­
ная доза - 0,6г.
Разовая доза - 0,04г, суточная доза - 0,12г; дозы не завышены.
Анестезин: высшая разовая доза - 0,5г, высшая суточная доза - 1,5г
Разовая доза - 0,15г, суточная доза - 0,45г, дозы не завышены.
Правильно выписанный рецепт должен быть оформлен штампом ле­
чебно-профилактического учреждения, печатью «Для рецептов», лич­
ной печатью и подписью врача согласно Постановлению М3 РБ Же 53 
от 6.12.2000 г.








Trituracionis Atropini sulfatis 
(1 : 100) 0,9
0,0003 • 30 = 0,009
Дата Подпись Тритурации атропина сульфата;
Получил: (1 : 100) 0,009- 100 = 0,9
Trituracionis Atropini sulfatis Папаверина гидрохлорида;
(1 : 100) 0,9 0,4-30=1 ,2
Дата Подпись Анестезина; 0,15 - 30 = 4,5 
Натрия сульфата: 0,2 - 30 = 6,0
Дата № рецепта Развеска:
Natrii sulfatis 6,0 (0,9 + 1,2 -f 4,5 -1- 6,0): 30 = 0,42
Trituracionis Atropini sulfatis Общая масса порошка:
(1 : 100) 0,9
Papaverini hydrochloridi 1,2 
Anaesthesini 4.5 





0 ,9 -М ,2 4-4,5-f 6,0 = 12,6
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2.7. Технология приготовления .текарственной формы с теорети­
ческим обоснованием.
Учитывая, что общая масса порошков 12,6 г, выбираем ступку .Ns 5 
(табл 1). На pj'HHbix весах ВР-20 отвешиваем 6,0 г натрия сульфата, по­
мещаем в ступку и измельчаем первым, потому что это крупно­
кристаллическое вещество и его потери в порах ступки наименьшие. 
Отсыпаем измельченный натрия сульфат на вспомогательную капсулу, 
оставляя около 0,9 г в ступке. Соблюдая правила работы с ядовитыми 
веществами, провизор-технолог в присутствии фармацевта отвешивает 
0,9 г тритурации атропина сульфата 1 ; 100 на отдельных весах и отме­
чает на оборотной стороне паспорта письменного контроля и рецепта. 
Тритурацию помещаем в ступку с измельченным натрия сульфатом (со­
отношение веществ не превышает 1 ; 5) и тщательно смешиваем. Затем 
на ручных весах ВР-5 отвешиваем папаверина гидрохлорид 1,2 г. из­
мельчаем и смешиваем, и анестезина 4,5 г, измельчаем и смешиваем до 
получения однородного порошка. Проверяем однородносгь и сыпучесть 
порошка Однородность проверяем визуально (при надавливании пести­
ком на поверхность порошка) не обнаруживается отдельных видимых 
частиц. Сыпучесть проверяем визуально при высыпании приготовлен­
ного порошка с капсулаторки в ступку. Развешиваем на 30 доз по 0,42г 
на ручных весах ВР-1.
2.8. Упаковка и оформление.
Порошки упаковывают в парафинированные капсулы, поскольку 
атропина сульфат и натрия сульфат - выветривающиеся на воздухе ве­
щества. Порошки помещают в бумажный пакет, наклеивают номер ре­
цепта, выписывают сигнатуру. Оформляют этикетками «Внутреннее», 
«Обращаться с осторожностью», «Беречь от детей», «Хранить в сухом и 
прохладном месте». Лекарственная форма опечатывается сург>'чом и 
хранится до отпуска в отдельном запирающемся на ключ шкафу. Рецеп­
ты на лекарственные средства, содержащие вещества списка «А», хра­
нятся в аптеке 5 лет не считая текущего года.
2.9. Оценка качества лекарственной формы.
Анализ документации. И.меющийся номер рецепта, паспорта пись­
менного контроля и номер лекарственной формы соответствуют друг 
другу. Ингредиенты совместимы, дозы не завышены, расчеты произве­
дены правильно, паспорт письменного контроля выписан верно (соглас­
но Постановлению М3 РБ № 35 от 14 08 2000 г). В рецепте красным 
карандашом подчеркнуто наименование ядовитого вещества. На пас­
порте письменного контроля и оборотной стороне рецепта >тсазано ко­
личество ядовитого вещества, тритурации и подписи провизора- 
технолога и фармацевта.
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Правильность упаковки и оформления. Порошки упакованы в па­
рафинированные капсулы. Отдельные дозы аккуратно завернуты в кап­
сулы и уложены в пакет. При переворачивании капсул порошки не про­
сыпаются.
Органолептический контроль. Порошок белого цвета, вкус горько- 
соленый. Без запаха.
Однородность порошков. Порошок по внешнему виду однородный. 
Отклонение в массе отдельных порошков. Развеска порошков по 
0,42±0,02, что соответствует нормам допустимых отклонений 
{Постановление М3 РБ N° 15 от 20. 05. 2000 г).
Выписан рецепт:
3. Возьми.' Эктракта красавки 0,01
Висмута нитрата основного 
Натрия гидрокарбоната поровну по 0,2
Смешай, чтобы получился порошок.
Дай такие дозы числом 10.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день
3.1. Rp: Extract! Belladonnae 0,01
Bismuti subnitratis
Natrii hydrocarbonatis ana 0,2
M. f. pulv.
D. t. d. 10.
S. По 1 порошку 3 раза в день.
3.2. Свойства ингредиентов.
Эктракт красавки (Extractum Belladonnae ) - густая масса темно - бу­
рого цвета, своеобразного запаха, список Б.
Висмута нитрат основного (Bismuti subnitras) -белый аморфный по­
рошок без запаха.
Натрия гидрокарбонат (Natrii hydrocarbonas) - белый кристаллический 
порошок без запаха, слабо щелочного вкуса, устойчив в сухом воздухе, 
медленно разлагается во влажном воздухе.
3.3. Совместимость ингредиентов прописи.
Ингредиенты прописи совместимы.
3.4. Характеристика лекарственной формы.
Выписана твердая лекарственная форма для внутреннего применения, 
представляющая собой сложный дозированный порошок, выписанный 
распределительным способом, с лекарственным веществом списка Б - 
экстрактом красавки В рецепте прописан легковесный порошок -
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висмута нитрат. Висмута нитрат и натрия гидрокарбонат вьшисаны в 
равных количествах. Поры стуки и пестика затираем натрия гидрокар­
бонатом. Так как в рецепте не указан вид экстракта, берем густой экс­
тракт. По дисперсологической классификации - это всесторонне­
свободная мелкодисперсная система без дисперсионной среды и с твер­
дой дисперсной фазой (мелкоизмельченные частицы лекарственного 
вещества различного размера и формы).
3.5. Проверка правильности выписывания рецепта, доз веществ 
списков А и Б и норм единовременного отпуска.
Экстракт красавки высшая разовая доза - 0,05г, высшая суточная доза 
- 0,015г.
Разовая доза - 0,015г, суточная доза - 0,045г; дозы не завышены.
Правильно выписанный рецепт должен бьпъ на бланке формы 1, 
оформлен штампом лечебно-профилактического учреждения, заверен 
личной печатью и подписью врача согласно Постановлению М3 РБ № 
S3 от 6.12.2000 г.






Дата № рецепта Экстракта красавки густого 1:1;
Natrii hydrocarbonatis 2,0 0,01 ■ 10=0,1
Extract! Belladonnae spissi Висмута нитрата; 0,2 ■ 10=2,0
1:1 0,1 Натрия гидрокарбоната:
Bismuti subnitratis 2.0 0,2 • 10=2,0
m общ. 4,1 Развеска: (0,1 +2,0+ 2,0); 10=0,41
0,41 №10 Общая масса порошка:




3.7. Технология приготовления лекарственной формы с теорети­
ческим обоснованием.
Учитывая, что общая масса порошков 4,1 г, выбираем ступку № 4. На 
ручных весах отвешиваем 2,0 г натрия гидрокарбоната, помещаем в 
ступку и измельчаем первым, потому что его абсолютные потери в по­
рах ступки наименьшие (потери натрия гидрокарбоната в ступке № 1 
составляют 11 мг, висмута нитрата основного - 42 мг). Затем отвешива­
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ем 2,0 г висмута нитрата и смешиваем с натрия гидрокарбонатом. В 
ступке оставляют небольшое количество смеси или двойное по отноше­
нию к массе навески густого экстракта. Соблюдая правила работы с 
экстрактами, вырезаем из фильтровальной бумаги два одинаковых 
кружка диаметром около 2 см, которые помещаем на ручные весы и 
уравновешиваем (при необходимости обрезаем ножницами края более 
тяжелого кружка). Навеску экстракта помешаем на середину кружка 
фильтровальной бумаги так, чтобы не испачкать шнуры весов, прибав­
ляем или удаляем экстракт только после снятия кружка с чашки весов. 
Для отделения бумаги наружную поверхность ее смачиваем нескольки­
ми каплями спирта этилового 20 %. Густой экстракт красавки с головки 
пестика переносим на часть порошка, находящегося в ступке путем ос­
торожного, без сильного надавливания иа пестик, вращения и растира­
ния. Порошковую массу растирают до равномерного окрашивания, а за­
тем смешивают с остальной массой порошка до получения однородной 
массы. Однородность проверяем визуально (при надавливании пести­
ком на поверхность порошка) не обнаруживается отдельных видимых 
частиц. Сыпучесть проверяем визуально при высыпании приготовлен­
ного порошка с капсулаторки в ступку. Развешиваем на 10 доз по 0,41 г 
на ручных веса.х ВР-1.
3.8. Упаковка и оформление.
Порошки упаковывают в парафинированные, вощеные или твердые 
желатиновые капсулы, поскольку экстракт красавки гигроскопическое 
вещество, а натрия гидрокарбонат неустойчив во влажном воздухе. По­
рошки помещают в бумажный пакет или коробочку, наклеивают номер 
рецепта оформляют этикетками «Внутреннее», «Обращаться с осторож­
ность», «Беречь от детей», «Хранить в сутсом и прохладном месте».
3.9. Оценка качества лекарственной формы.
Анализ документации. Имеющийся номер рецепта, паспорта пись­
менного контроля и номер лекарственной формы соответствуют друг 
друг>'. Ингредиенты совместимы, дозы не завышены, расчеты произве­
дены правильно, паспорт письменного контроля выписан верно (соглас­
но Постановлению М3 PEN° 35 от 14.08.2000 г).
Правильность упаковки и оформления. Порошки упакованы в па­
рафинированные капсулы. Отдельные дозы аккуратно завернуты в кап­
сулы и уложены в пакет. При переворачивании капсул порошки не про­
сыпаются.
Органолептический контро.чь. Порошок буроватого цвета, вкус со­
лоноватый, вяжущий. Запах слабый своеобразный.
Однородность порошков. Порошок по внешнему виду однородный.
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Отклонение в массе отдельных порошков. Развеска порошков по
0. 41±0,02 на 10 доз. Отклонения соответствуют нормам допустимых от­
клонений {Постановление М3 РБ№ 15 от 20.05.2000 г).
1. Перечень предлагаемых рецептов для выполнения лабораторной
работы.
- по теме: «Приготовление простых и сложных порошков»
№1
1. Возьми: Кислоты ацетилсалициловой 0,3
Крахмала 2,4
Смешай, пусть будет порошок.
Раздели на равные части числом 6.
Выдай. Обозначь. По 1 порошку 2 раза в день.
2. Возьми: Эфедрина гидрохлорида 0,01
Стрептоцида 0,2
Анестезина 0,1
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.




Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день. 
№2
1. Возьми: Стрептоцида 
Сахара
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.





2. Возьми: Кислоты салициловой
Кислоты борной П1
Талька





3. Возьми: Дибазола 0,03
Фенобарбитала 0,01
Сахара 0,2
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
№3
1. Возьми; Кислоты ацетилсалициловой
Анестезина по 0,2
Кофеин-бензоата натрия 0,02
Смешай, nj'CTb будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь, По 1 порошку 3 раза в день.
2. Возьми; Стрептоцида 1,0
Кислоты борной 0,5
Талька 1,5





Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку при болях до 4 раз в день. 
№4
1. Возьми: Кислоты ацетилсалициловой 0,5
Кофеин-бснзоата натрия 0,1
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку при болях до 4 раз в день.
2. Возьми: Эфедрина гидро.хлорида
Димедрола по 0,03
Сахара 0,3
Смешай, пу'сть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.






Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По одному порошку 2 раза в день. 
Xs5




Смешай, пусть будет порошок.
Раздели на равные части числом 6.
Выдай. Обозначь. По 1 порошку 3 раза вдень.
2. Возьми: Анестезина 0,05
Висмута субнитрата 0,5
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 2 раза в день.




Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.





Смешай, пусть будет порошок.
Раздели на равные части числом 6.








2. Возьми: Кислоты салициловой
Талька
Смешай, пусть будет порошок. 
Выдай. Обозначь. Присылка.
3. Возьми: Кислоты ацетилсалициловой
Кофеин-бензоата натрия 





Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
№7
1. Возьми; Папаверина гидрохлорида 0,12
Дибазола 0,3
Сахара 1,0
Смешай, пусть будет порошок.
Раздели на равные части числом 6.
Выдай. Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
2. Возьми; Кислоты ацетилсалициловой 0,25
Глюкозы 0,25
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раз в день.
3. Возьми: Стрептоцида 1,2
Кислоты борной 0,4
Талька 1,4
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай. Обозначь. Присыпка.
№8
1. Возьми: Папаверина гидрохлорида 1,0
Сахара 1,4
Смешай, пусть будет порошок.
Раздели на равные части числом 6.
Выдай. Обозначь. По 1 пороппсу 2 раза в день.
2. Возьми: Кислоты салициловой 0,2
Пинка оксида
Талька по 1,0
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай. Обозначь. Присыпка.
3. Возьми; Натрия гидрокарбоната
Магния оксида по 0,3
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
№9
1. Возьми: Стрептоцида
Г люкозы по 0,6
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Смешай, пусть будет порошок.
Раздели на равные части числом 6.
Выдай. Обозначь. По 1 порошку 2 раза в день.
2. Возьми: Папаверина гидрохлорида 0,02
Фенобарбитала 0,01
Сахара 0,2
Смешай, теть будет сделан порошок.
Выдай такие дозы числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 2 раза в день.
3. Возьми; Анестезина 1,0
Висмута субнитрата 1,5
Смешай, пусть будет сделан порошок. 
Раздели на равные части числом 5..
Обозначь. По 1 порошку 2 раза в день.
№10
1. Возьми; Кислоты салициловой
Кислоты борной по 0,25
Талька 3,0
Смешай, пусть будет сделан порошок.
Вьщай. Обозначь. Присыпка.
2. Возьми: Папаверина гидрохлорида 0,03
Сахара 0,2
Смешай, пусть будет сделан порошок.
Вьщай такие дозы числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
3. Возьми: Анестезина 0,2
Натрия гидрокарбоната 0,25
Смешай, пусть будет сделан порошок.
Вьщай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
№11
1. Возьми: Анальгина 0,06
Димедрола 0,03
Сахара 0,2
Смешай, пусть будет порошок.
Вьщай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
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2. Возьми; Кислоты салициловой 0,2
Магния оксида 3,0
Смешай, пусть будет сделан порошок. 
Выдай. Обозначь. Присыпка.
3. Возьми; Папаверина гидрохлорида 0,04
Дибазола 0,03
Смешай, пусть будет сделан порошок. 
Выдай такие дозы числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 2 раза в день. 
№12
1. Возьми; Анальгина 0,1
Димедрола 0,02
Глюкозы 0,25
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
2. Возьми: Дибазола
Папаверина гидрохлорида по 0,02 
Сахара 0,3
Смешай, пусть будет сделан порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
3. Возьми: Анестезина 0,3
Висмута субнитрата 2,0
Смешай, пусть будет сделан порошок.
Раздели на равные части числом 6.
Выдай. Обозначь. По 1 порошку 2 раза в день. 
Л»13
1. Возьми; Кислоты борной
Левомицетина
Крахмала по 1,2
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай. Обозначь. Присыпка.
2. Возьми; Натрия гидрокарбоната
Магния оксида по 0,3
Смешай, пусть будет сделан порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 2 раза в день.
31
3. Возьми; Дибазола 0,03
Фенобарбитала 0,01
Сахара 0,2
Смешай, пусть будет сделан порошок.
Выдай таких доз числом 5..
Обозначь. По 1 порошку 2 раза в день.
№14
1. Возьми: Метионина 0,3
Кислоты аскорбиновой 0,3
Пиридоксина гидрохлорида 0.05
Смешай, пусть сделан будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
2. Возьми: Стрептоцида
Кислоты борной по 0,2
Магния оксида 2,0
Смешай, пус'гь будет сделан порошок.
Выдай. Обозначь. Присыпка.
3. Возьми: Фенобарбитала 0,05
Папаверина гидрохлорида 0,02
Сахара 0,3
Смешай, пусть будет сделан порошок.
Вьщай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
- по теме: «Приготовление порошков с ядовитыми и сильнодейст­
вующими веществами. Тритурации»
№1
1. Возьми; Атропина сульфата 0,00025
Папаверина гидрохлорида 0,02
Анальпгаа 0,25
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 10.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
2. Возьми; Дибазола 0,008
Димедрола 0,02
Кальция глюконата 0,3
Смешай, пусть будет порошок.
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Выдай таких доз числом 4.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
3. Возьми: Платифиллина гидротартрата 0,0005
Папаверина гидрохлорида 0,02
Сахара молочного 0,2
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
№2
1. Возьми: Атропина сульфата 0,0005
Прозерина 0,015
Сахара 0,3
Смешай, ПУСТЬ будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку на ночь.
2. Возьми: Морфина гидрохлорида 0,005
Скополамина гидробромида 0,0005
Сахара 0,2
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 4 раза в день.
3. Возьми: Димедрола 0,001
Эфедрина гидрохлорида 0,001
Сахара 0,2
Смешай, теть будег порошок.
Выдай таких доз числом 10.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
№3
1 .Возьми: Платифиллина гидротартрата 0,0005
Папаверина гидрохлорида 0,02
Сахара молочного 0,2
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
2. Возьми: Дибазола 
Сахара
Смешай, пусть будет порошок. 




Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
3. Возьми; Фенобарбитала 
Дибазола 
Анальгина 
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день. 
№4
1. Возьми: Дибазола 
Анальгина
Кислоты ацетилсалициловой по 
Смешай, пу'сть будет порошок.
Вьщай таких доз числом 6.






2. Возьми: Димедрола 0,02
Сахара 0,3
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По одному порошк>' 3 раза в день.
3. Возьми: Атропина сульфата 0,0003
Папаверина гидрохлорид,а 0,02
Анальгина 0,25
Смешай, теть будег порошок.
Вьщай таких доз числом 10.
Обозначь. По одному порошку 3 раза в день. 
№ 5
1. Возьми; Фенобарбтала 0,02
Папаверина гидрохлорвда 0,003
Сахара 0,25
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
2. Возьми: Дибазола 0,008
Кальция глюконата 0,2
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 2 раза в день.
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3. Возьми: Атропина сульфата 
Сахара молочного 
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 10.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день. 
№6
1. Возьми: Фенобарбитала 
Дибазола 
.Анальгина 
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.






2. Возьми: Эфедрина гидрохлорид,а 0,025
Димедрола 0,06
Сахара 0,1
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По одному порошку при п]зиступах до 4 раз в 
день.
3. Возьми: Атропина сульфата 0,00025
Папаверина гидрохлорида 0,02
Анальгина 0,25
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
№7
1. Возьми: Морфина гидрохлорида 0,005
Сахара 0,2
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 10.
Обозначь. По 1 порошку при болях.




Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6. Обозначь. По 1 порошку 3 раз в 
день.
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3. Возьми: Кодеина фосфата 0,01
Кофеина 0,05
Кислоты ацетилсалициловой 0,2
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день. 
№8
1. Возьми: Дибазола 0,006
Фенобарбитала
Папаверина гидрохлорида по 0,02 
Сахара 0,3
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 2 раза в день.
2. Возьми: Платифиллина гидротарпрата 
Сахара молочного 
Смешай, ПУ'СТЬ будет порошок. 








Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
№9
1. Возьми: Платифиллина гидротартрага 0,005
Папаверина гидрохлорида 0,03
Анестезина 0,25
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
2. Возьми: Димедрола 0,003
Эфедрина гидрохлорида 0,03
Сахара 0,2
Смешай, теть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По I порошку 2 раза в день.
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3. Возьми; Атропина сульфата 0,0025
Сахара молочного 0,25
Смешай, теть будет порошок.
Выдай таких доз числом 10.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
№10
1. Возьми; Фенобарбитала 0,03
Анальгина 0,5
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 10.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.




Смешай, пусть будет порошок.
Вьщай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку при приступах до 4 раз в день.
3 Возьми: Атропина сульфата 0,00025
Папаверина гидрохлорида 0,02
Сахара молочного 0,25
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
№11
1. Возьми: Морфина гидрохлорида 0,0001
Сахара 0,2
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 10.
Обозначь. По 1 порошку при болях.




Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раз в день.
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3. Возьми: Платифиллина гидротата 0,002
Анестезина 0.3
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
№12
1. Возьми: Фенобарбитала 0,025
Дибазола 0,006
Анальгина 0,5
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
2. Возьми: Эфедрина гидрохлорида 0,001
Димедрола 0,01
Сахара 0,2
Смешай, пусть будет порошок.
Вьщай таких доз числом 6.
Обозначь. По одному порошку 2 раза в день.
3. Возьми: Атроггана сульфата 0,00025
Сахара 0,25
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 noponiKj' 3 раза в день.
№13
1. Возьми: Атропина сульфата
Папаверина гидрохлорида 
Сахара
Смешай, пу'сть будет порошок.
Вьщай таких доз числом 10.




2. Возьми: Дибазола 0,006
Димедрола 0,03
Кальция глюконата 0,3
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
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3. Возьми: Платифиллина гидротартрата 
Анестезина 
Сахара молочного 
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь по 1 порошку 3 раза в день. 
№14
1. Возьми: Фенобарбитала 
Анальгина 
Смешай, пусть будет порошок.
Выдан таких доз числом 10.










Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По одному порошку при приступах до 4 раз в 
день.
3. Возьми: Атропина сульфата 0,0003
Папаверина гидрохлорида 0,03
Сахара молочного 0,3
Смешай, пу'сть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
- по теме: «Приготовление порошков с пахучими, красящими ве­
ществами и экстракта.ми»
№1
1. Возьми; Экстракта красавки 0,015
Анестезина 0,2
Магния оксида 0,2
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 10.









Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 4.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
3. Возьми: Этакридина лактата 0,05
Сахара 0,25
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6. в желатиновых капсулах. 
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
№2
1. Возьми: Экстракта красавки 0,015
Новокаина 0,01
Натрия гидрокарбоната 0,3
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 10.
Обозначь. По 1 порошку на ночь.




Смешай, пусть буде'г порошок.
Выдай таких доз числом 6. в желатиновых капсулах. 
Обозначь. По 1 порошку 4 раза в день.
3. Возьми: Дибазола 0,006
Кислоты ацетилсалициловой 0,15
Анальгина 0,25
Смешай, пусгь будет порошок.
Выдай таких доз числом 10.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
№3
1. Возьми: Камфоры 0,15
Глюкозы 0,2
Смешай, пусть будет порошок.
Вьщай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.




Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 10.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
3. Возьми: Ментола 0,01
Анальгина 0,3
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6. в желатиновых капсулах. 
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
№4
1. Возьми: Папаверина гидрохлорида 0,02
Дибазола 0,03
Камфоры 0,15
Смешай, пустъ будет порошок.
Выдай таких доз числом 6. в желатиновых капсулах. 
Обозначь. По 1 порошку 3 раза день.
2. Возьми: Экстракта красавки 0,015
Висмута нитрата основного 0,2
Смешай, теть будет порошок.
Выдай таких .доз числом 6.
Обозначь. По одному порошку 3 раза в день.




Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 10.
Обозначь. По одному порошку 3 раза в день.
№5
1. Возьми; Димедрола 0,02
Кислоты ацетилсалициловой 
Анальгина по 0,25
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
2. Возьми: Камфоры 0,05
Сахара 0,3
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6. в желатиновых капсулах.
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Обозначь. По 1 порошку 2 раза в день.
3. Возьми; Экстракта красавки 0,015
Новокаина 0,02
Магния оксида 0,2
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 10.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза вдень.
№ 6




Смешай, теть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
2. Возьми: Экстракта красавки 0.015
Висмута нитрата основного 0,2
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По одному порошку при приступах до 4 раз в 
день.
3. Возьми: Этакридина лактата 0,05
Сахара 0,25
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6. в желатиновых капсулах. 
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
№7
1. Возьми; Рибофлавина 0,06
Сахара 1,5
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6. в желатиновых капсулах. 
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
2. Возьми: Ментола 0,1
Натрия гидрокарбоиата
Натрия теграбората
Натрия хлорида по 5,0
Смешай, пусть будет порошок.
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Обозначь: 1 чайная ложка на полстакана воды для полоска­
ния.
3, Возьми: Экстракта красавки 0,015
Папаверина гидрохлорида 0,02
Сахара 0,2
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 10.
Обозначь по 1 порошку 3 раза в день.
№ 8
1. Возьми: Экстракта красавки 0,015
Анестезина 0,1
Сахара 0,3
Смешай, теть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь по 1 порошку 2 раза в день.
2. Возьми: Ка-мфоры 0,02
Сахара 0,3
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6. в желаттшовых капсулах. 
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.




Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день. 
№9
1. Возьми: Эксзракта красавки
Анестезина 
Магния оксида 
Смешай, пусть будег порошок.
Выдай таких доз числом 10.
Обозначь по 1 порошку 3 раза в день.
2. Возьми: Кодеина фосфата 0,03
Камфоры 0,05
Сахара 0,2









Выдай таких доз числом 4.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
3. Возьми: Стрептоцида 0,2
Сахара 0,25
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз чис.лом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
№10
1. Возьми: Экстракта красавки 0,02
Новокаина 0,02
Натрия гидрокарбоната 0,4
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз число.м 10.
Обозначь. По 1 порошку на ночь.
2. Возьми: Йода 0,05
Натрия гидрокарбоната 5,0
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай.










Смешай, п>'сть будет порошок.
Выдай таких доз числом 10.




Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
2. Возьми: Экстракта красавки 0,02
Папаверина гидрохлорида 0,03
Висмута нитрата основного 0,5
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 10.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
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3. Возьми: Ментола 0,1
Натрия гидрокарбоната 
Натрия тетрабората 
Натрия хлорида по 2,0
Смешай,пусть будет порошок.
Выдай. Обозначь. Для полоскания 
№12
1. Возьми: Димедрола 0,015
Кислоты ацетилсалициловой 
Анальгина по 0,3
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь по 1 порошку 3 раза в день.
2. Возьми: Камфоры 0,05
Сахара 0,25
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6. в желатиновых капсулах. 
Обозначь по 1 порошку 2 раза в день
3. Возьми: Экстракта красавки 
Новокаина
Висмута нитрата основного 
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 10.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день. 
№13
1. Возьми: Рибофлавина 
Сахара
Смешай, пусть будет порошок.
Вьщай таких доз числом 10.






2. Возьми: Ментола 0,1
Натрия гидрокарбоната 
Натрия тетрабората 
Натрия хлорида по 5.0
Смешай, пусть будет порошок.
Обозначь: 1 чайная ложка на полстакана воды для полоска­
ния.
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3. Возьми: Экстракта красавки
Папаверина гидрохлорида 
Сахара
Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 10.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза вдень. 
№14
1. Возьми; Экстракта красавки 
Анестезина 
Сахара
Смешай, пусть будет порошок.
Вьщай таких доз числом 6.







2. Возьми: Камфоры 0,02
Сахара 0,3
Смешай, пусть будет порошок.
Вьщай таких доз числом 6. в желатиновых капсулах. 
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.




Смешай, пусть будет порошок.
Выдай таких доз числом 6.
Обозначь. По 1 порошку 3 раза в день.
8. Литература для самоподготовки.
Основная:
1. Технология лекарственных форм. Учебник в 2х томах. Том 1 /под 
ред. Т. С. Кондратьевой/ - М, 1991. - С 134-146,151-154.
2. Руководство к лабораторным занятиям по аптечной технологии ле­
карственных форм /под ред. Т. С. Кондратьевой/. - М., Медицина. - 
1986. - С 38-42; 44-45.
3. Кугач В. В Курс лекций по аптечной технологии приготовления ле­





2. Справочник фармацевта под ред. АИ Тенцовой, М 1981 - С. 5-7
3. Технология изготовления лекарственных форм Серия «Медицина 
для вас». Ростов н/Д: «Феникс», 2002.
3. Приказ М3 РБ № 130 от 06.06.1994 г. «Об утверждении инструкции 
по санитарно-гигиеническому режиму аптечных учреждений».
4. Приказ М3 РБ № 149 от 19.05.1998 г. «Об утверждении инструкции 
по организации хранения на аптечных складах, в аптечных учрежде­
ниях и предприятиях лекарственных средств и изделий медицинско­
го назначения».
5. Приказ М3 РБ № 226 от 16.06.1999 г. «О внесении дополнений и из­
менений в приказ Минздрава Республики Беларусь X» 149 от 
19.05,1998 г «Об утверждении инструкции по организации хранения 
на аптечных складах, в аптечных учреждениях и предприятиях ле­
карственных средств и изделий медицинского назначения».
6. Постановление М3 РБ Х» 15 от 20.05.2000 г. «Об утверждении инст­
рукции по оценке качества лекарственных средств, изготовляемых в 
аптеках».
7. Постановление М3 РБ Ха 35 от 14.08 2000 г «О контроле качества ле­
карственных средств, изготов.тяемых в аптеках».
8. Постановление М3 РБ Ха 53 от 06.12.2000 г. «Правила выписывания 
рецептов и отпуска населению наркотических лекарственных ве­
ществ и специальных рецептурных бланков».
9. Постанов.ление М3 РБ Ха 26 от 28 05 2003 г. «Об утверждении Рес­
публиканского перечня наркотических средств, психотропных ве­
ществ и их прекуфсоров, подлежащих государственному контролю в 
Республике Беларусь».
Ю.Постановление М3 РБ Ха 51 от 28.12.2004 г. «О порядке приобрете­
ния, хранения, реализации и использования наркотических и психо­
тропных веществ в медицинских целях».
11 .Постановление М3 РБ Ха 16 от 24 06 2005 г. «Об утверждении переч­
ня лекарственных средств списка «А» и правил хранения лекарст­
венных средств списка «А».
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ЗАНЯТИЕ № 2
ТЕМА: «ЖИДКИЕ ЛЕКАРСТВЕННЫЕ ФОРМЫ ДЛЯ НА­
РУЖНОГО И ВНУТРЕННЕГО ПРИМЕНЕНИЯ (растворы, особые 
случаи технологии; технология концентрироваивых растворов для 
бюреточной установки; технология микстур; разведение стандарт­
ных фармакопейных жидкостей; технология неводных растворов, 
оценка их качества; растворы ВМС; капли для внутреннего и на­
ружного применения (кроме глазных); технология водных извлече­
ний)»
1. Цели занятия.
1. Научить студентов готовить водные растворы лекарственных ве­
ществ.
2. На5^чить студентов готовить водные растворы лекарственных ве­
ществ с использованием измельчения, нагревания, перемешивания, 
комплексообразования и др.
3. Научить студентов решать вопрос о возможности изготовления и от­
пуска водных растворов с учетом правильности оформления рецепта, 
доз лекарственных веществ, совместимости ингредиентов.
4. Научить студеигов рассчитывать общий объем лекарственных форм, 
количества лекарственных веществ и растворителя.
5. Научить студентов готовить концентрированные растворы для бюре­
точной установки, оценивать их качество, укреплять и разбавлять 
концентрированные растворы в случае необходимости.
6. Научить студентов производить расчеты и готовить растворы стан­
дартных фармакопейных жидкостей, оценивать их качество и 
оформлять к отпуску, решать задачи на разведение стандартных 
фармакопейных жидкостей.
7. Научить студентов готовить водные растворы .лекарственных ве­
ществ, используя бюреточную установку, галеновые и новогалено- 
вые средства.
8. Научить студентов готовить водные растворы из сухих лекарствен­
ных веществ в концентрации до 3%, 3% и более 3 %.
9. Научить студентов рассчитывать общий объем лекарственного сред­
ства, количества концентрированных растворов лекарственного 
средства и растворзггеля (воды очищенной).
10. Научить студентов оформлять к отпуску водные растворы лекарст­
венных веществ и оценивать их качество.
11. Научить студентов готовить жидкие лекарственные средства на 
спирте этиловом, глицерине, маслах и других неводных растворите­
лях в условиях аптеки.
48
12. Научить студентов оценивать качество неводных растворов.
13. Научить студентов разводить спирт этиловый и решать задачи на 
разведение спирта.
14. Научить студентов готовить растворы неограниченно-набухающих и 
ограниченно-набухаюших высокомолекулярных соединений.
15. Научить сту'дентов вводить сухие лекарственные вещества (электро­
литы и неэлектролиты), сиропы, спирт в растворы высокомолекуляр­
ных соединений (ВМС).
16. Научить студентов оценивать качество лекарственных форм, содер­
жащих ВМС.
17. Научить студентов готовить капли - водные растворы лекарственных 
веществ.
18. Научить сту'дентов готовить капли - растворы лекарственных ве- 
щес'гв в смеси настоек и друпгх жидких галеновых и новогаленовых 
средств.
19. Научить студентов готовить капли- растворы на неводных раствори­
телях, зубные капли - эвтектические смеси.
20. Научить студентов проверять дозы ядовитых и сильнодействующих 
веществ в водных каплях и в каплях, представляющих смесь настоек 
и других жвдких новогаленовых и галеновых средств.
21. Научить студентов оценивать качество капель на основагош теорети­
ческих положений, свойств лекарственных и вспомогательных ве­
ществ в соответствии с требованиями нормативной документащ1и и 
оформлять к отпуску.
22. Научшъ студентов готовить водные извлечения из растительного 
сырья, содержащего алкалоиды, сердечные гликозиды, эфирные мас­
ла.
23. Научить студентов готовить водные извлечения из лекарственного 
растительного сырья (ЛРС), содержащего сапонины, дубильные ве­
щества, антрагликозиды, фенолглшсозиды.
24. Научить студентов вводить в водные извлечения лекарственные ве­
щества.
25. Научить студентов оформлять к отпуску водные извлечения (настои) 
и оценивать их качество.
2. Материальное оснащение.
1. Рецепты, таблицы.
2. Флаконы вместимостью от 10 до 200 мл из обесцвеченного (марка 
МТО) и оранжевого стекла (марки ОС, ОС-1).
3. Воронки стеклянные разных размеров, стеклянные палочки, под­
ставки, цилиндры. Марлевые салфетки н ватные тампоны, фильтро­
вальная бумага.
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4. Пробки корковые, резиновые, полиэтиленовые разных размеров.
5. Водяная баня.
6. Инфундирные аппараты
7. Ручные весы разных типов и размеров с разновесами
8. Лекарственное растительное сырьё необходимое для изготовления 
водных извлечений в режиме настоев.
9. Лекарственные вещества, необходимые для работы
Ю.Ножницы и бзчлажные капсулы
11.Спирто-эфирная смесь (1:1).
12.Этикетки: «Миксту'ра», «Вн>треннее», «Наружное», предупреди­
тельная надпись «Обращаться с осторожностью», «Яд», дополни­
тельная надпись «Хранить в защищенном от света месте». Сигнату­
ры.
13.Нитки, сургуч. Крахмальный клейстер.
14.0бразцы приготовленных и оформленных к отпуску водных раство­
ров.
15. Рефрактометр.
3. Основные вопросы темы для са.моподготовки.
Растворы. Особые случаи приготовления
1. Определение и характеристика жидких лекарственных форм. Требо­
вания, предъявляемые к 1шм. Классификация жидких лекарственных 
форм по способу применения и дисперсологическая.
2. Дисперсионные среды для жидких лекарственных форм Требования 
ФС РБ 0867-04 к воде очищенной. Очистка воды перед получением. 
Аквадистилляторы периодического н непрерывного действия, осо­
бенности их конструкции, производительность. Условия перегоьпси, 
сбора и хранения воды. Подача воды к рабочему месту. Очистка тру­
бопровода. Контроль качества воды очищенной. Установка для по­
лучения деминерализованной воды.
3. Растворы. Определение, характеристика, требования.
4. Обозначение концентрации растворов в рецептах.
5. Растворимость лекарственных веществ Использование положений 
теории растворов.
6. Стадии приготовления растворов.
7. Водные растворы Определение, характеристика, требования к вод­
ным растворам.
8. Фильтрование и процеживание растворов Фильтрующие материалы 
(вата, марля, фильтровальная бумага), требования к ним. Стеклян­
ные фильтры.
9. Особые случаи технологии растворов труднорастворимых веществ, 
обладающих окислительными свойствами и других веществ Исполь­
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зование измельчения, нагревания, перемешивания, комплексообразо- 
вания и др.
10.Особые случаи приготовления растворов шпрата серебра, перманга­
ната калия, йода, гидрокарбоната натрия, темисала и др.
Технология концентрированных растворов.
1. Концентрированные растворы для бюреточной установки, необхо­
димость их приготовления, условия их приготовления и контроля ка­
чества.
2. Расчеты, связанные с укреплением, разбавлением концентрирован­
ных растворов. Проверка расчета.
3. Хранение концент1^ )ированных растворов.
4. Основные положения массо-объемного способа получения жидких 
лекарственных средств, связанные с приготовлением концентриро­
ванных растворов.
Технология микстур. \
Массо - объемный способ приготовления жидких лекарственных форм. 
Приготовление микстур с содержанием .лекарственных веществ до 3%, 
3% и более 3%
Приготовление микстур из концентрированных растворов.
Технология стандартных фармакопейных жидкостей.
1. Особенности разведения хлористоводородной, уксусной кислот, рас­
творов аммиака. Расчеты.
2. Особенности разведения фармакопейных жидкостей, имеющих два 
названия (у’словное, химическое).
Технология неводных растворов.
1. Неводные растворы. Определение. Характеристика. Классификация 
по природе растворителя.
2. Какие летучие растворители используются в аптечной практике? 
Характеристика.
3. Какие нелетучие растворители используются в аптечной практике? 
Характеристика.
4. Способы дозирования летучих и нелетучих растворителей.
5. Какой крепости спирт этиловый отп)'скают, еаш  в рецепте не обо­
значена его концентрация?
6. На какой крепости спирта этилового готовятся растворы (если они 
отс\тствзтот в готовом виде):
а) йода 1 %, 2 %, 3 %, 10 %; перекиси водорода 1,5 %; цитраля 1 %?
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б) салициловой кислоты 1 %, 2 %; борной кислоты 0,5 %, 1 %, 2 %, 
3 % и 5 %
в) брилиантового зеленого 1 % к 2 %; метилового синего 1 %?
7. Стадии технологического процесса получения неводных растворов.
8. Особенности приготовления растворов на глицерине, маслах, спирте, 
эфире и других неводных растворителях.
9. Какие факторы ускоряют полз^чение раствора на нелетучих раство­
рителях?
Ю.Каковы условия образования эвтектики?
11.У паковка. Оценка качества растворов; цвет, отсутствие механиче­
ских включений, отклонения в общем объеме (спиртовые) или массе 
и др. Хранение.
Растворы ВМС.
1. Ютассификация и номенклатура высокомолекулярных соединений, 
используемых в фармации, характеристика ВМС, их растворов, ме­
ханизм растворения.
2. Особенности приготовления растворов из неограниченно набухаю­
щих высокомолекулярных соединений.
3. Особенности приготовления растворов из ограниченно набухающих 
высокомолекулярных соединений.
4. Случаи несовместимости в растворах ВМС и пути их преодоления.
5. Хранение и отпуск растворов ВМС.
Капли как лекарственная фор.ма.
1. Классификация капель по способу назначения.
2. Особенности приготовления капель.
3. Проверка доз ядовитых и сильнодействующих веществ в каплях.
4. Условия образования жидких эвтектических сплавов и их примене­
ние.
5. Особенности фильтрования и процеживания капель-растворов.
6. Упаковка, отпуск и хранение капе.ль.
Водные извлеченш из лекарственного растительного сырья.
1. Водные извлечения из лекарственного растительного сырья (ЛРС) 
как лекарственная форма и как дисперсная система.
2. Характеристика и состав лекарственного растительного сырья 
(ЛРС). Понятие о комплексе биологически активных веществ.
3. Механизм извлечения биологически активных веществ из лекарст­
венного растительного сырья.
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4. Какие факторы влияют на полноту и скорость извлечения действую­
щих веществ при приготовлении отваров. Коэффициент водопогло- 
щения.
5. Чем вызвана разница в приготовлении настоев и отваров?
6. Приготовление извлечений из ЛРС, содержащего алкалоиды, сердеч­
ные гликозиды, эфирные масла, сапонины, дубильные вещества, ан- 
трагликозиды, фенолгликозиды, слизи и из экстрактов-концентратов.
7. Каковы особенности изготовления водной вытяжки из корня алтея? 
Чем они обусловлены?
8. Приготовление настоев и отваров из жидких и сухих экстрактов- 
концентратов.
9. Возможность повышения стойкости водных вытяжек.
10. Особенности введения лекарственных веществ в водные извлечения 
из ЛРС.
11. Каковы наиболее важные направления совершенствования качества 
и технологии водных извлечений?
12. Агтаратура, применяемая при изготовлении водных извлечений.
13.Особенности введения лекарственных веществ в водные извлечения.
14. Оформление, отпуск и хранение жидких лекарственных средств, со­
держащих водные вытяжки из лекарственного растительного сырья 
(ЛРС). Оценка качества.
4. Информационный материал.
Жидкие лекарственные формы для внутреннего и наружного приме­
нения приготавливают в аптека.ч массо-объемным методом и отпускают 
по объему в миллилитрах и по массе и отпускают по объему в милли­
литрах и массе в граммах. При этом используют бюреточную установ­
ку, наборы аптечных пипеток, мерных колб, цилиндров, а также заранее 
приготовленные концентрированные растворы.
Приготовление водных растворов, как и других жидких лекарствен­
ных форм, регламентируется "Инструкцией по приготовлению в аптеках 
жидких лекарственных форм".
Растворы - жидкая лекарственная форма, полученная растворением 
жидких, твердых или газообразных веществ в соответствующем раство­
рителе.
Растворы и другие лекарственные формы изготавливаются методами; 
массо-объемным, по массе, по объему. Действующей Инструкцией при­
нят, к,ак основной, массо-объемный метод изготовления жидких лекар­
ственных форм.
В зависимости от метода изготовления содержание лекарственных 
веществ в жидких BeKapcreeHftbix формах выражается в концентрациях: 
массо-объемной, по массе, по объему Массо-объемная концентрация -
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количество лекарственного средства или вещества (в граммах) в общем 
объеме жидкой лекарственной формы (в миллилитрах), концентрация 
по массе - количество вещества (в граммах) в общей массе жидкой ле­
карственной формы (в граммах) Объемная концентрация - количество 
жидкого лекарственного средства (в миллилитрах) в общем объеме 
жидкой лекарственной формы (в миллилитрах).
В прописях рецептов кoнцeнтpaц!^и: массо-объемная (а), по массе (б) 
и объемная (в) motj't быть обозначены;
- в процентах (%)
Rp.: Solutionis Natrii bromidi 2 % - 200 ml (a)
D.S.
Rp.: Solutionis Camphorae oleosae 2 % - 50,0 (6)
D.S.
Rp.; Solutionis Acidi hydrochlonci 2 % - 200 ml (в)
D.S.
- раздельным перечислением лекарственного средства (вещества) и 
дисперсионной среды (растворителя):
Rp.: Natrii bromidi 4,0
Aquae purificatae 200 ml (a)
D.S.
Rp.; Camphorae 1,0
Olei Helianthi 49,0 (6)
D.S.
Rp,; Acidi hydrochlonci 4 ml
Aquae purificatae 196 ml (в)
D.S.
-c указанием растворителя до заданного объема или массы;
Rp.: Natrii bromidi 4,0
Aquae purificatae ad 200 ml (a)
D.S.
Rp.: Camphorae 1,0
Olei Helianthi ad 50,0 (6)
D.S.
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Rp.: Acidi hydrochlorici 4 ml
Aquae purificatae ad 200 ml (в) 
D.S.
c указанием соотношения массы или объема растворяемого лекар­
ственного средства (вещества) и объема или массы раствора:
Rp.: Solutionis Natrii bromidi ex 4,0 - 200 ml 
(seu 1:50-200 ml) (a)
Rp.: Solutionis Camphorae oleosae ex 1,0 - 50,0 ml 
(seu 1:50-50 ml) (6)
Rp.: Solutionis Acidi hydrochlorici ex 4 ml - 200 ml 
(seu 1:50-200т1)(в)
При массо-объемном методе изготовления обозначение концентра­
ции, например 1:20, означает содержание вещества или лекарственного 
средства по массе (г) в указанном объеме изготавливаемой жидкой ле­
карственной формы (мл), то есть следует взять 1 г вещества или лекар­
ственного средства и растворителя до получения 10 мл жидкой лекарст­
венной формы.
При изготовлении лекарсгвенных форм методом по массе обозначе­
ние концентрации 1:10 означает содержание вещества или лекарствен­
ного средства по массе (г) в указанной массе жидкой лекарственной 
формы (г), то есть следует взять 1 г вещества или лекарственного сред­
ства и 9 г растворителя.
При изготовлении методом по объему обозначение концентрации 
1:10 означает содержание лекарственного средства по объему (мл) в 
указанном объеме лекарственной формы (мл), то есть следует взять 1 мл 
жидкого лекарственного средства и растворителя до получения 10 мл.
Если в рецепте указано "До определенного объема", в этом случае 
объем перечисленных в прописи жидких лекарственных средств вклю­
чается в объем водного раствора.
Сухие лекарственные вещества, входящие в состав микстуры в сум­
марном количестве, не превышающем 3 %, растворяют в прописанном 
количестве воды очищетюй, так как объем микстуры при их растворе­
нии увеличивается незначительно и не превышает норм отклонений, 
допустимых для лекарственнььч форм, приготовленных в аптеках {При­
каз Nsl5 от 20.05.2000 г «Об утверждении инстр5'кции по оценке каче­
ства лекарственных средств, изготовляемых в аптеках»). Если содержа­
ние сухих лекарственных веществ составляет 3 % и более, то прототов-
55
ление раствора проводят в мерной посуде или объем воды, требуемый 
для растворения сухих лекарственных веществ, определяют путем рас­
чета. При расчете учитывают коэффициент увеличения объема (КУО), 
то есть прирост объема раствора в мл при растворении 1 г лекарствен­
ного вещества, и воды берут меньше на рассчитанное количество.
Пример:
Rp: Magnesii sulfatis 10,0
Kalii bromidi 1,0
Aquae purificatae 120 ml
Misce. Da.
Signa: По одной столовой ложке три раза в день.
При изготовлении данной лекарственной формы из сухих ингредиен­
тов необходимо учитывать коэффициенты увеличешм магния сульфата 
(0,50 мл/г) и калия бромида (0,27 мл/г), так как суммарная концентрация 
составляет 9,2 %. Увеличение объема за счет растворения указанных 
веществ составляет (10,0 • 0,5) + (1 • 0,27) = 5,27 мл, следовательно, во­
ды очищенной следует взять на 5,27 мл меньше (114,7 мл) В подставку 
отмериваем 114,7 мл воды очищенной. Магния сульфат, как крупнокри­
сталлическое медленно растворимое вещество растворяют путем расти­
рания в ступке с частью отмеренной воды очищенной и оставшейся ча­
стью воды смывают в подставку. В полученном растворе растворяют 1,0 
калия бромида, процеживают в склянку для отпуска.
1 Ядовитые вещества добавляют в отмеренное количество очищенной 
 ^ воды в первую очередь, затем вещества списка Б, далее другие вещест­
ва.
Если лекарственное вещество применяется в кристатлическом и обез­
воженном виде (магния сульфат, натрия сульфат), то для приготовления 
растворов берут кристаллическое вещество. Сильно гигроскопические 
лекарственные вещества (кальция хлорид) при приготовлении жидких 
лекарственных форм используют в виде 50 % растворов. Если в состав 
растворов входят лекарственные вещества с различной растворимостью, 
то в первую, очередь растворяют.груднорастворимые вещества. Кроме 
того, в перв.ую очередь растворяют ингредиент, прописанный в мены 
тем  количестве, во избежание ухудшения его растворимости. Жидкие 
лекарственные средства, ароматные воды, сиропы, настойки, жидкие 
'  экстракты, новогаленовые средства отмеривают по объему и добавляют 
к водному раствору в последнюю очередь.
Приготовление водных растворов складывается из следующзтх после­
довательных операций:
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- расчет количеств лекарственных веществ и воды;
- подготовка флакона для отпуска, укупорочного материала и фильт­
ра;
- растворение;
- фильт1эация или процеживание;
- контроль растворов на отсутствие механических включении;
- упаковка, маркировка, отпуск.
При изготовлении жидких лекарственных форм с водной дисперси­
онной средой в перв}то очередь отмеривают рассчитанный объем воды, 
в котором последовательно растворяют твердые лекарственные и вспо­
могательные вещества с учетом растворимости и возможного их взаи­
модействия.
Первыми в отмеренном объеме воды растворяют ядовитые и нарко­
тические вещества (список А), затем наркотические и сильнодействую­
щие (список Б), а далее несильнодействующие с учетом их растворимо­
сти.
Для повышения раствори.мости веществ умеренно-, мало- или мед­
леннорастворимых, их предварительно Измельчают, а в процессе изго­
товления их растворьг Нагревают с учетом физико-химических свойств и 
перемешивают.
Если в состав лекарственной формы входят др>тие жидкие лекарст­
венные средства, их добавляют к водному раствору в следующей после­
довательности:
- водные нелетучие и нела.хучие жидкости;
- иные нелетучие жидкости, смешивающиеся с водой;
- водные летз'чие жидкости;
- жидкости, содержащие спирт, в порядке возрастания его концен­
трации;
- летучие и пахучие жидкости.
При добавлении всех жидкостей также следует учитывать их принад­
лежность к определенному списку, растворимость и способность сме­
шиваться с водой.
После расчета необходимого количества лекарственных веществ и 
воды приготавливают подставку необходимой емкости, воронку с 
фильтром и отп>’скной флакон с пробкой. Промывают водой очищенной 
фильтр, собирая промывные воды в подставку. Ополосщ'в последнюю 
фильтратом, выливают его. Воронку переносят в гор.дышко флакона и 
промывают фильтр второй раз новой порцией воды очищенной. Фильт­
ратом ополаскивают флакон и пробку.
Иногда растворителем может быть ароматная вода (мятная, укропная 
и др.). Ароматные воды дозируют по объему. При растворении твердых
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лекарственных веществ объем воды ароматной, выписанный в рецепте, 
не уменьшают на величину изменения объема (КУО не используют),
В случае точного указания объема воды ароматной в протюи рецепта 
изменение объема при растворении твердых лекарственных веществ 
учитывают при контроле качества изготовленной лекарственной формы, 
используя значения КУО лекарственных веществ водных растворов.
При изготовлении микстур, в которых основной дисперсионной сре­
дой является вода ароматная, концегггрированные растворы лекарствен­





Tincturae Menthae ana 5 ml
Sirupi simplicis
Tincturae Valerianae ana 10 ml
Aquae Menthae 200 ml
D S. По 1 чанной ложке 3 раза в день.
Общий объем микстуры 230 мл. Фактически пол^'ченный объем по­
сле растворения лекарственных веществ 238,6 мл, определяют cjaimh- 
рованием объемов всех жидких компонентов, выписанных в прописи 
(230 мл), и прироста объема (8,6 мл) при растворении 11,11 г глюкозы с 
учетом содержания кристаллизационной воды (11,11 • 0,69) и 4 г калия 
иодида (4 • 0,23). Фактически полученный объем важен при проведении 
контроля качества микстуры.
В подставку отмеривают-200 мл воды мятной, растворяют при пере­
мешивании 11,11 г глюкозы и 4 г калия иодида.
Раствор процеживают во флакон для отпуска Добавляют при пере­
мешивании 10 мл сахарного сиропа, 5 мл адонизида (сильнодействую­
щее средство, содержание спирта 18-20 %), 10 мл настойки валерианы 
(концентрация спирта 70 %), 5 мл настойки мяты (концентрация спирта 
90 %).
В подставку отмеривают определенное количество растворителя и 
растворяют в нем рассчитанное количество лекарственных веществ, от­
вешенных на ручных весах. Взвешенные лекарственные вещества непо­
средственно с чашки весов ссыпают в подставку. Для ускорения раство­
рения жидкость перемешивают путем кругообразного движегшя под­
ставки, взятой за горлышко, или при помощи стеклянной палочки.
Для ускорения растворения медленнорастворимых лекарственных 
веществ (кислота борная, меди сульфат, квасцы алюмокалиевые, магния
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сульфат, железа сульфат, натрия тетраборат и др.) используют особые 
технологические приемы: измельчение лекарственных веществ, нагре­
вание и др.
Для предотвращения разложения в процессе растворения лепсоокис- 
ляющихся веществ (калия перманганат, серебра нитрат и др.) применя­
ют свежеперенагнанную и свежепрокипяченную воду. При приготовле­
нии водных растворов из веществ, образующих легкорастворимые со­
единения (йод и др.), вводят вспомогательные вещества.
Из подставки раствор процеживают или фильтруют во флакон для 
отпуска. Для процеживания использ>тот ватные тампоны или неболь- 
шие кусочки марли, сложенные вчетверо, для фильтрования - складча- 
"тые бумажные или стеклянные' фильтры. При фильтровании через 
складчатый фильтр не допускают, чтобы зфовень жидкости на фильтре 
был выше его верхнего края. Растворы легкоокисляющихся веществ 
фильтруют через стеклянные фильтры. Однако П.Н. Корабельским до­
казано, что при фильтровании через бумажные фильтры слабых раство­
ров: калия перманганата до 0,5 %, серебра нитрата до 1 %, концентра­
ция этих веществ существенно не изменяется.
После фильтращги или процеживания раствор проверяют на отсутст­
вие механических включений, опрокидывая флакон вверх дном и вни­
мательно просматривая в проходящем свете. При нал1гчии механиче­
ских включений раствор выливают обратно в подставку и повторно 
фильтруют или процеживают через тот же фильтр.
Тароупаковочный материал для приготовленных растворов подбира­
ют в зависимости от объема и физико-хшлических свойств лекарствен­
ных веществ. Флаконы соответствующего объема укупоривают корко­
выми пробками с прокладкой, полиэтиленовыми пробками с- навинчи­
вающимися крышками, или резиновыми пробками. Растворы светочув­
ствительных веществ отпускают только во флаконах оранжевого стекла. 
На ф.лакон наклеивают основную этикетку, номер лекарственного сред­
ства, предупредительные этикетки. Флакон с раствором, содержащим 




Темисал легко растворяется в воде, не содержащей углекислоты, об­
разуя прозрачные щелочные растворы. Темисал представляет собой 
смесь эквимолекулярных количеств теобромин-натрия и натрия салици- 
лата.
При приготовлении растворов темисала важным условием является 
применение воды, не содержащей углекислоты, то есть свежеперегнан-
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ной. При соблюдении этого условия хороший темисал растворяется без 
затруднений.
При наличии не полностью растворимого лекарственного вещества 
его обливают полуторным количеством свежеперенагнанной горячей 
воды очищенной и полученный раствор охлаждают. При выделении 
осадка последний растворяют осторожным прибавлением по каплям 15 
% раствора едкого натрия, избегая его избытка. Полученный раствор 
разбавляют до требуемой концентрации свежеперенагнанной водой, 
процеживают и отпускают плотно закупоренным с этикеткой "Перед 
употреблением взбалтывать".
Приготовление растворов из медленнорастворимых веществ. 
Возьми; Раствора кислоты борной 2 % - 200 мл 
Дай. Обозначь.
Борная кислота медленно растворима в воде, для ускорения растворе­
ния необходимо использовать горячую воду. Вещество в прописи со­
держится в количестве менее 3 %, поэтому в подставку отмеривают 200 
мл воды, нагревают на водяной бане, затем при помешивании раство­
ряют 2 г кислоты борной. После охлаждения раствор переносят в ци­
линдр, проверяют объем и процеживают через промытый ватный там­
пон в склянку для отпуска Склянку оформляют этикетками. Проверяют 
качество.
Также поступают при изготовлении растворов тетрабората натрия, 
глюконата кальция. Растворы свинца ацетата, алюмокалиевых квасцов, 
меди сульфата, натрия сульфата и магния сульфата готовят путем пред­
варительного измельчения в ступке под пестиком, а затем растворяют в 
воде очищенной.
Приготовление растворов фенола.
Фенол кристаллический относится к средстаам, медленно раствори­
мым в воде. Для приготовления водных растворов пользуются фенолом 
жидким. Он представляет собой смесь 100 ч расплавленного кристалли­
ческого фенола и 1 о ч воды. Поэтому при замене в рецепте кристалли­
ческого фенола жидким навеску последнего увеличивают на 10 %. Фе­
нол жидкий отмеривают каплями с помощью предварительно откалиб­
рованной пипетки.
Возьми: Фенола чистого 2,0
Воды очищенной 150 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Для дезинфекции инструментов.
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Жидкого фенола следует взять 2,2 г (2,0 + 0,2). Если пипетка отка­
либрована так, что 1 мл жидкого фенола составляет 24 капли, то следует 
отмерить 53 капли фенола жидкого. К 150 мл воды очищешюй в отпу­
скной флакон добавляют каплемером 53 капли фенола жидкого, укупо­
ривают.
Приготовление растворов фуряцилина.
Возьми: Раствора фурацилииа (1:5000) - 500 мл 
Дай. Обозначь. Для полоскания.
Раствор для наружного применения с малорастворимым в воде веще­
ством (1:4200). Расгворы фуранилина готовят на изотоническом раство­
ре натрия хлорида (0,9.
В колбу из термостойкого стекла отмеривают 500 мл воды очищен­
ной (сухих веществ менее 3 %), добавляют 4,5 г натрия хлорида и 0,1 
г фурацилина. Содержимое колбы нагревают до полного растворения 
фурацилина и процеживают во флакон для отпуска.
Приготовление растворов с использованием комплексообразова-
ния.
Иод кристаллический растворяется в воде 1:5000. Для приготовления 
его растворов используется способность йода образовывать легкорас­
творимые в воде комплексные соединения его с йодидами.
Для внутреннего применения готовят раствор йода 5 % и для наруж­
ного применения 1 % раствор по прописи Люголя.
Раствор Люголя для внутреннего применения:
Йода 5,0 г 
Калия йодида 10,0 г 
Воды очищенной до 100 мл
Раствор Люголя для кар^ткного применения:
Йода 1,0 г 
Калия йодида 2,0 г 
Воды очищенной до 100 мл
Возьми: Раствора Люголя 30 мл
Дай. Обозначь. Для смазывания десен.
Раствор для наружного применения, недозированный дозы не 
проверяем.
Йода 0,3 г
Калия йодида 0,6 г
Воды очищенной до 30 мл
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в  подставку наливают 0,45 мл или 9 капель воды и растворяют в ней 
0,6 г калия йодида (растворимость калия йодида 1:0,75). В концентри­
рованном растворе калия йодида растворяют 0,3 г йода. Переносят рас­
твор в цилиндр, доводят объем до 30 мл. Процеживают через стеклян­
ные фильтры № 1 или № 2 в склянку для с>тц>'ска из оранжевого стекла. 
Укупоривают полиэтиленовой пробкой (корковые под денствие.м йода 
быстро разрушаются).
Приготовление водных растворов из лекарственных веществ, 
обладающих окислительными свойствами.
Серебра нитрат и калия перманганат - сильные окислители. Поэтому, 
процеживают растворы через стеклятые филыры или процеживают 
через тампон ваты, тщательно промытый горячей водой очищенной. 
Воду для приготовления растворов используют свежеперегнанную.
Концентрированные растворы (концентраты) -  это заранее приго­
товленные растворы лекарственных веществ более высокой концентра­
ции, чем концентрация, в которой эти вещества выписываются в рецеп­
тах.
Концентрированные растворы применяются в аптеках для изготовле­
ния жидких лекарственных форм массо-объемным методом.
Концентрированные растворы получают в асептических условиях, на 
свежеперегнаниой воде очищенной. Все вспомогательные материалы, а 
также посуду для их приготовления и хранения стерилизуют'.
Для приготовления концентрированных растворов пользуются мер­
ной посудой (колбами, цилиндрами). В случае отсутствия мерной посу­
ды расчеты количества воды для приготовления концентрированных 
растворов делают двумя способами; с использованием плотности кон­
центрированного раствора или с учетом КУО соответствующего лекар­
ственного вещества. При приготовлении концентрированных растворов 
следует избегать концентраций близких к насыщенным, так как при по­
нижении температуры расгвора возможно выпадение осадка растворен­
ного вещества. Концентрированные растворы приготавливают по мере 
надобности с учетом объема работы аптеки и срока годности растворов.
Все приготовленные концентрированные растворы подлежат полному 
химическому анализу, проверке на отсутствие механических включений 
и регистрируются в «Книге учета лабораторных и фасовочных работ». 
Концентрированные растворы хранят в хорошо укупоренных штангла- 
сах в защищенном от света месте при температуре не выше 25° С или в 
холодильнике (3-5° С). Номенклатура концетрированных растворов 
определяется запросами индивидуальной рецептуры.
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приготовление концентрированных растворов складывается из сле­
дующих последовательных операций:
>  расчет количества воды и лекарственного вещества;
> отмеривание, отвешивание, растворение;
>  качественный и количественный анализ;
У укрепление или разбавление раствора и повторный анализ;
>  фильтрация и проверка растворов на отсутствие механических 
включений;
>  упаковка, оформление, хранение и учет.
Приготовленный раствор передается на анализ провизору-аналитику, 
его подвергают полному химическому контролю на подлинность и ко­
личественное содержание действующего вещества {Постановление М3 
РБ № 35 от 14.08.2000 г «О контроле качества лекарственных средств, 
изготовляемых в аптеках»). Качественному анализу подвергаются еже­
дневно кон1дентраты в бюреточной установке, находящиеся в ассистент­
ской комнате. Количественное содержание лекарственного вещества 
определяют с помощью рефрактометрических таблиц или рассчитыва­
ют по формуле:
Х= n - n „
где X  -  концентрация раствора, % ;
N -  показатель преломления раствора;
No -  показатель преломления воды очищенной (1,333);
F -  величина прироста показателя преломления при увеличении кон­
центрации на 1 %.
Концентрация раствора при количественном определении может ока­
заться выше или ниже требуемой, тогда необходимо исправить концен­
трацию. Нормы допустимых отклонений при приготовлении лекарст­
венных форм в аптеках утверждены Постановление AI3 РБ N° 15 от 
20.05.2000г.
Отклонения, допустимые в концентрированных растворах.
>  при содержании вещества до 20 % включительно не более ± 2 % от 
обозначенного процента;
> при содержании вещества свыше 20 % не более ± 1 % от обозна­
ченного процента. Например, допустимые отклонения для 10 % раство­
ра — от 9,8 до 10,2% (± 2 %); для 30 % раствора -  от 29,7 до 30,3 % (± 1 
%).
Концентрированные растворы помещают в штангласы оранжевого 
или бесцветного стекла с притертыми пробками в зависимости от 
свойств лекарственных веществ. Оформляют этикетками с указанием 
наименования раствора и его концентрации, Х“ серии, даты изготовле­
63
ния, подписи приготовившего раствор, № анализа. Хранят концентри­
рованные растворы в соответствии с физико-химическими свойствами 
веществ, входящих в состав, при температуре не выше 25° С или в хо­
лодильнике (3-5° С),что оговорено в приказе для каждого раствора. Из- 
менешзе цвета, помутнение, появление хлопьев, налетов служат призна­
ками их негодности.
Стандартные (фармакопейные, официнальные) растворы -- это
кислота хлористоводородная, пергидроль, формалин, жидкость Бурова, 
раствор аммиака, кислота уксусная, жидютсть калия ацетата.
Растворы промышленного производсгва поступают в аптеки в гото­
вом виде и строго определенной концентрации. В рецептах растворы 
могут быть вьптасаны различной концентрации. Жидкости 3-й группы, 
имея условное (фармакопейное) название и химическое, они могут быть 
выписаны по-разному. Все стандартные жидкости легко смешиваются с 
водой, поэтому приготовление таких растворов сводигся к разбавлению 
фармакопейных жидкостей водой.
Расчеты по разбавлению стандартных растворов проводятся в соот­
ветствии с указаниями отдельных фармакопейных статей, а также по­
ложениями «Инструкции по изготовлению жидких лекарственных форм 
в аптеках». При расчете количеств исходных фармакопейных растворов 
и воды необходимо учитывать, под каким названием выписаны фарма­
копейные растворы — условным или химическим.
Для удобства усвоения правил разбавления стандартных растворов их 
можно разделить на 3 группы.
1-я группа. Сюда относят хлористоводородную кислоту в виде двух 
фармакопейных растворов. Кислота хлористоводородная с концентра­
цией хлористого водорода 24,8 - 25,2 % и кислота хлористоводородная 
разведенная с содержанием хлористого водорода 8,2 - 8,4 %.
Приготовление растворов кислоты хлористоводородной. Согласно 
указаниям, если в рецепте выгшсана кислота хлористоводородная для 
внутреннего применения, то отпускают хлористоводороднуло кислоту 
разведеннуло с концентрацией хлористого водорода 8,2 -8,4 %, прини­
мая ее при расчетах за единицу, т.е. за 100 %.
Поскольку хлористый водород летуч, загрязняет воздух помещения, 
изменяет свойства лекарственных веществ и приводит к коррозии ме­
талла, в ассистентской комнате не рекомендуется хранить даже разве­
денную хлористоводороднуло кислоту. Учитывая это и принимая во 
внимание неообходимость точности дозирования, в аптеках используют 
0,83 % (1:10) раствор этой кислоты.
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Если кислота хлористоводородная выписана для наружного примене­
ния, то за единицу (100 %) принимают концентрированную кислоту с 
содержанием хлористого водорода 24,8 - 25,2 %.
2- я группа объединяет стандартные растворы аммиака, с содержани­
ем аммиака 9,5-10,5 %, кислоту уксуснзто концентрированную 98 %, 
леденую 99,8 % и кислоту уксусную разведенную 30 %. Особенностью 
приготовления растворов аммиака и уксусной кислоты из ст-андартных 
жидкостей является необходимость учета фактического содержания в 




где V - количество стандартного раствора, необходимого для приго­
товления лекарственной формы по прописи, мл;
а - объем изготовляемой лекарственной формы, мл;
с - концентрация исходного стандартного раствора, %;
Ь - концентрация раствора по рецепту, %. '
3- я группа объединяет стандартные жидкости, имеющие два назва­
ния: условное и химическое. В рецептах могут быть прописаны раство­
ры стандартных жидкостей под одним из них. Поэтому расчеты коли­
честв стандартных жидкостей и воды для этой группы необходимо про­
водить с учетом названия, под каким они прописаны. Если раствор про­
писан под условным названием, то при расчетах стандартные растворы 
принимают за единицу (100 %). Если указано химическое название, то 
при расчетах исходят из фактического содержания действующих ве­
ществ в фармакопейной жидкости и пользуются формулой разведения 
(см. 2 группу).
Приготовление жидких лекарственных форм с использованием бюре- 
точной системы повышает производительность труда.
При изготовлении жидких лекарственных форм с помощью бюреточ- 
ной системы необходимо правильно определить общий объем лекарст­
венного средства, объемы концентрированных растворов и воды.
Определение общего объема жидкой лекарственной формы прово­
дится по общим правилам, т.е. производится суммирование объемов 
всех жидких ингредиентов прописи. Расчет количества концентриро­
ванного раствора удобнее проводить, если концентрация раствора вы­
ражается соотношением 1:20 (5 % раствор), 1:10 (10 % раствор), 1:5 
(20 % раствор); 1 ;2 (50 % раствор) и т.д. При этом масса вещества, вы­
писанная в рецепте, умножается на его разведение. Количество воды 
очищенной, указанное в рецепте, соответственно уменьшается на сумму 
объемов используемых концентрированных растворов.
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При изготовлении жидких лекарственных форм, наряду с использо­
ванием концентрированных растворов, проводится растворение сухих 
веществ, концентрированные растворы которых отсутствуют, обращают 
внимание на их процентное содержание (до 3 %, 3 % и более 3 %). Кон­
центрированные растворы добавляют к водному раствору лекарствен­
ных веществ, концентрированные растворы которых в аптеке отсутст­
вуют. Вначале концентраты веществ, относящихся к списку Б, а затем 
остальные в порядке их прописывания в рецепте.
Г В тех случаях, когда в составе жидкой лекарственной формы пропи- 
) саны ароматные воды (мятная, укропная и др.), не разрешается пользо- 
'^ваться концентрированными растворами лекарственных веществ.
Приготовление жидких лекарственных форм с использованием кон­
центрированных растворов складывается из следующих последователь­
ных операций;
>  подготовка флакона для отпу'ска и пробки;
>  расчет количеств воды и концентрированных растворов;
>  отмеривание воды, концентрированных растворов и lix смешива­
ние;
>  оценка качества жидкой лекарственной формы;
>  упаковка и оформление к отпуску.
Если лекарственная форма готовится и использованием концентриро­
ванных растворов, то в заранее подготовленный флакон для отпуска от­
меривают в первую очереда. рассчитанное количестве воды очищенной, 
а затем концентрированные растворы и смешивают их.
Если же в пропись кроме концентрированных растворов входят сухие 
вещества, то их отвешивают на ручных весах, растворяют в рассчитан­
ном количестве воды в подставке, процеживают во флакон для отпуска 
и затем добавляют концентрированные растворы.
Жидкие лекарственные формы, приготовленные с использованием 
концентрированных растворов, отпускают из аптек во флаконах из бес­
цветного или оранжевого стекла соответствующей вместимости и уку­
поривают по общим правилам. Оформление готовой лекарственной 
формы проводят с учетом применения, физико-химических свойств 
входящих лекарственных веществ.
Оценку качества приготовленного лекарственного средства прово.дят 
по тем же показателям, что и растворов; анализ документации, правиль­
ность упаковки и оформления, органолептический контроль, отсутствие 
механических включений, отклонения в объеме.
При изготовлении жидких лекарственных средств в первую очередь 
отмеривают в склянку (если есть в наличии концентрированные раство­
ры всех веществ, выписанных в рецепте) рассчитанное количество во­
ды. Затем'концентрированные растворы лекарственных веществ добав-
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ляют к воде. Затем добавляют детальные водные непахучие и нелетучие 
жидкости. Настойки, жидкие экстракты, а также спиртовые растворы 
добавляют после водных растворов в порядке увеличения концентрации 
спирта. В последнюю очередь добавляют пахучие и летучие жидкости.
Если для части лекарственных веществ концентрированные растворы 
отсутствуют, то сначала в подставку добавляют рассчитанное количест­
во воды, затем растворяют суосие вещества списка А, затем списка Б и в  
последнюю очередь вещества списка общего. Если их несколько, то 
растворяют в порядке прописывания в рецепте. Затем раствор процежи­
вают в склянку для отпуска, добавляют в склянку концентрированные 
растворы веществ, которые имеются в наличии. Если их несколько, то 
добавляют в порядке прописьгеания в рецепте. Затем добавляют осталь­
ные водные непахучие и нелетучие жидкости. Настойки, жидкие экс­
тракты, а также спиртовые растворы добавляют после водных растворов 
в порядке увеличения концентрации спирта. В последнюю очередь до­
бавляют пахучие и летучие жидкости.
Растворителем может быть ароматная вода. Ароматные воды дози­
руют по объему. При растворении твердых лекарственных веществ объ­
ем воды ароматной, выписанный в рецепте, не уменьшают на величину 
изменения объема.
В случае точного указания объема воды ароматной в прописи рецепта 
изменение объема при растворении твердых лекарственных веществ 
учитывают при контроле качества изготовленной лекарственной формы, 
используя значение КУО лекарственных веществ.
При изготовлении микстур, в которых основной дисперсионной сре­
дой является вода ароматная, концентрированные растворы лекарствен­






Эликсира грудного 4 мл
Сиропа сахарного 10 мл
Воды мятной до 100 мл
Смешай. Дай.
Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
Уобщ. = 100 мл.
Данный рецепт готовится из сухих веществ. Концентрированные рас­
творы не используют, так как растворителем является ароматная вода.
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Технология неводных растворов.
В аптечной практике при изготовлении экстемпоральных лекарствен­
ных средств, как для внутреннего, так и для наружного применения, 
широко используется спирт этиловый в качестве растворителя лекарст­
венных веществ.
В аптеку, как правило, поступает спирт этиловый с содержанием в 
нем безводного спирта свыше 96 % (96,1 %, 96,2 %, 96,3 % и т.д.). Наи­
более часто выписывают в рецептах спирт 40 %, 70 %, 90 %, Для изго­
товления спирта концентрации 30-95 % из 96,6 % рекомендуется ис­
пользовать табл. 5 ГФ, с. 320, указывающую в целых числах объемные 
(мл) количества спирта различной крепости при 20° С и воды, которые 
необходимо смешать, чтобы получить 1 л спирта крепостью 30-95 %. В 
ГФ имеется и ряд других алкоголеметрических таблиц (1-5), но все 
имеющиеся таблицы не могут исчерпать всего многообразия случаев с 
расчетами по изготовлению водно-спиртовых растворов различной кон­
центрации. Поэтому, иногда пользуются расчетами по формуле и по 
правилу смешения.
а). РАСЧЕТ ПО ФОРМУЛЕ.
Требуется рассчитать количество спирта для приготовления лекарст­
венной формы по прописи;
Возьми: Экстракта корня алтея сухого 40,0 
Эуфиллшза 3,0
Спирта этилового 12 % 400 мл
Приготовление водно-спиртовых и спиртовых растворов, в том числе 
■ с концентрацией сухих веществ 3 % и более производится без учета ко­
эффициентов увеличения объема.
В данной прописи сухих веществ более 10 %. Поэгому, фактический 
объем микстуры:
эуфиллин - 0,71 ■ 3,0=2,13 мл 
экстракт - 0,61 • 40.0=24.40 мл 
26,53 мл
Фактический объем: 400 мл + 26,53 мл = 426,53 мл (так определяют 
объем спиртового раствора при анализе лекарственной формы).
X = Y-^
А
где X - необходимое количество (по объему) исходного водно­
спиртового раствора;
Y - требуемое количество (по объему) водно-спиртового раствора же­
лаемой концентрации;
В - содержание спирта (по объему) в водно-спиртовом растворе, ко­
торый необходимо приготовить;
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А - содержание спирта (по объему) в исходном водно-спиртовом рас­
творе.





= 49,9 м л
Следовательно, необходимо взять 49,9 мл 96,2 % спирта при 20° С и 
разбавить его водой очищенной до 400 мл. Этот объем должен полу­
читься после завершения контракции при температуре 20°С.
б). РАСЧЕТ ПО ПРАВИЛУ СМЕШЕНИЯ, 
а (в-с)
с ^ ^ (а -в )
где а - содержание спирта (по объему) в исходном водно-спиртовом 
растворе;
в - содержание спирта (По объему) в водно-спиртовом растворе тре­
буемой концентрации;
с - наименьшая концентрация раствора;
(в-с) - количество раствора большей концентрации;
(а-в) - количество раствора меньшей концентрации.
Подставив соответствующие значения, получаем:
(в-с) - количесгво раствора большей конценграции;
(а-в) - количество раствора меньшей концентрации.











х = 400— = 49,9 м л  
96,2
Т.е. количество спирта 96,2 % для приготовления 400 мл 12 % состав­
ляет 49,9 мл.
Взятое /Tjw приготовления лекарственного средства количество эти­
лового спирта указывается на обороте рецепта или требования в грам­
мах. Для этого по специальной таблице объем использованного раство­
рителя указанной в рецепте концентращга переводят в граммы этилово­
го спирта поступившей в аптеку концентратщи.
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Если концентрация спирта в рецепте не обозначена, то применяют 90 
% водно-спиртовой раствор. Исключение составляют спиртовые рас­
творы йода, перекиси водорода, цитраля, салициловой и борной кисло­
ты, бриллиантового зеленого, метиленового синего.
Спиртовые растворы; йода 1 %, 2 %, 3 % готовят на спирте этило­
вом 96 %; раствор йода 10 %~на спирте этиловом 95 %;
-перекиси водорода 1,5 % - на спирте этиловом 96 %;
-цитраля 1 % - на спирте этиловом 96 %;
-салициловой кислоты 1 % и 2 % - на спирте этиловом 70 %;
-борной кислоты 0,5 %, 1 %, 2 %, 3 %, 5 % - на спирте этиловом 70 %; 
-бриллиантового зеленого 1 % и 2% - на спирте этиловом 60 %; 
-метиленового синего 1 % - на спирте этиловом 60 %.
Особенностью изготовления спиртовых, эфирных, хлороформных 
растворов является то, что их готовят непосредственно в сухих отпуск­
ных флаконах. Во флакон помещают сначала растворяемые вещества, а 
затем добавляют растворитель; спирт этиловый в объемных единицах, 
эфир или хлороформ - в весовых.
При изготовлении растворов на летучих растворителях стараются из­
бегать таких операций, как нагревание, фильтрование, процеживание, 
чтобы уменьшить потери растворителя. При необходимости можно 
процеживать через с)осой комочек ваты, прикрывая воронку стеклом. 
Нагревание разрешается при изготовлении растворов борной кислоты, 
натрия тетрабората на спирте этиловом 70 %, так как процесс растворе­
ния идет медленно.
Растворы на нелехучих растворителях (глицерине, вазелиновом мас- 
леТзйфных маслах и np.)j;op3BaT в сухих отгускных флаконах по массе. 
Для ускорения растворения используют нагревание с учетом свойств 
растворяемых лекарственных веществ. Процеживают растворы на вяз­
ких растворителях только в случае необходимости через двойной слой 
марли, помещая склянку с воронкой в нагретый (80-90° С) термостат 
или сушильный шкаф. Вязкие растворители (глицерин, жирные масла, 
силиконовые жидкости и др.) дозируют по массе.
При растворении ихтиола, густых экстрактов в глицерине иногда их 
растирают в ступке, используя часть глицерина, заранее взвешенного в 
отпускной флакон.
Для изготовления глицериновых растворов фенола используют фенол 
жидкий (дозируя его каплями), для изготовления масляных растворов 
применяют фенол кристаллический (дозируя его также каплями после 
расплавления).
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Имеется ряд прописей неводных растворов, составы которых стан­
дартизированы или носят имя автора.
Масло камфорное 
Камфоры 10,0 
Масла подсолнечного 100,0 
Масло ментоловое 
Ментола 1,0
Масла вазелинового 100,0 
Раствор Люголя на глицерине 
Йода 1,0
Калия йодида 2,0 




Спирта этилового 90 % 10 мл 
Спирт ментоловый 
Ментола 1,0
Спирта этилового 90 % 50 мл 
Спирт салициловый 
Кислоты салициловой 1,0 
Спирта этилового 70 % до 50 мл 
Спирт борный
Кислоты борной 0,5 (1, 2 ,3, 5)
Спирта этилового 70 % до 100 мл.
К числу неводных растворов относятся эвтектические сплавы, возни­
кающие в результате взаиморастворения двух твердых веществ, обла­
дающих высокими криоскопическими константами или низкими темпе­
ратурами плавления, или тем и друтим вместе. Эвтектические смеси об­
разует камфора, ментол, тимол, фенол, фенилсалицилат, хлоралгидрат и 
др-
При получении неводного раствора в результате эвтектической смеси 
- вещества, образующие смеси, плавящиеся при комнатной или более 
низкой температуре, помещают в сухой отпускной флакон, плотно уку­
поривают и подогревают (при температуре 40-50° С) до образования 
расплава.
Высокомолекулярные соединения - это обширный класс веществ с 
молекулярной массой от нескольких тысяч до миллиона и более.
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ВМС по форме молекул классифицируются на две группы:
- с изодиаметрическими (сферическими) молекулами (гликоген, пеп­
син, трипсин). Обьпшо представляют собой порошкообразные вещест­
ва. При растворении они почти не набухают, а растворы этих веществ 
не обладают высокой вязкостью даже при сравнительно больших кон­
центрациях;
- с сильно асимметрическими вытянутыми (линейными) молекулами 
(крахмал, желатин, производные целлюлозы и т. д.). При растворении 
очень сильно набухают и образуют высоковязкие растворы.
В фармацевтической практике применяются природные вещества 
(белки, крахмал, камеди, слизи и др.) и синтетические (эфиры целлюло­
зы, полиэтиленгликоли и др.).
Растворам ВМС харакгерно:
1) спошанность образования;
2) термодинамическая устойчивость и обратимость процессов.
Растворению ВМС всегда предшествует набухание. Набухание — это
самопроизвольный процесс увеличения объема высокомолекулярного 
соединения за счет поглощения низкомолекулярного растворителя. На 
стадии набухания растворигель проникает между макромолекулами 
ВМС, заполняя свободные пространства. Сначала проникновение рас­
творителя обусловлено капиллярными силами. Далее, в результате ги.ц- 
ратации полярных групп ВМС, происходит ослабление межмолекуляр­
ных связей и образующиеся просветы заполняются новыми молекулами 
растворителя.
Процесс сопровождается выделением теплоты набухания и сжатием 
системы; далее происходит диффузия молекул растворителя в высоко­
молекулярное соединение, сопровождающаяся значительным увеличе­
нием объема последнего, т.е. набуханием. Одновременно макро.молеку- 
лы начинают медленно диффундировать в растворитель.
Если энергии, выделяющейся при сольватации, достаточно для раз­
рыва межмолекулярных связей, то процесс набухания заканчивается 
образованием однородной гомогенной системы, т.е. растворением. В 
таком случае набухание называют неограниченным. Если энергии, вы­
деляющейся при сольватации, недостаточно для разрыва межмолеку­
лярных связей, то происходит только увеличение объема высокомоле­
кулярного соединения и набухание называется ограниченным, оно за­
канчивается образованием геля.
В этом случае для получения раствора используют дополнительную 
энергию, обычно тепловую.
На этом основано деление ВМС на ограниченно (желатин, крахмал, 
МЦ и др.) и неограниченно (пепсин, камеди, экстракты) набухающие.
На величину набухания оказывают влияние следующие факторы:
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- форма макромолекул ВМС: с изодиаметрическими макромолекула­
ми при растворении набухают незначительно; с асимметрическими мак­
ромолекулами — при комнатной температуре только набухают;
- температура: для получения растворов желатина и крахмала необ­
ходимо повышение температуры, что способствует переходу нераство­
римого при комнатной температуре студня в раствор, а для получения 
раствора метилцеллюлозы (МЦ) необходимо понижение температуры;
-наличие в прописи электролитов и водоотнимающих веществ, пред­
ставляющих собой лекарственные вещества, при этом величина набуха­
ния уменьшается;
- степень измельченности ВМС: предварительное измельчение увели­
чивает скорость набухания.
Капли - жидкая лекарственная форма, предназначенная для внутрен­
него или наружного применения в виде капель. Капли характеризуются 
небольшими объемами жидкости, составляющими 10-30 мл. Лекарст­
венные вещества в них даны в такой концентрации, что для разового 
приема достаточно несколько капель. В форме капель прописываются 
водные, масляные, глицериновые, спиртовые растворы лекарственных 
веществ (настойки, жидкие экстракты или их смеси). Они представляют 
собой истинные и коллоидные растворы, реже суспензии и эмульсии. 
Капли предназначаются как для внутреннего, так и для наружного (уш­
ные. глазные, для носа, зубные) применения. Для наружного примене­
ния назначают обычно от 2 до 10 капель, а для внутреннего употребле­
ния-до 30 капель.
В связи с тем, что глазные капли готовят в асептических условиях, 
технология их изготовления рассматривается отдельной темой.
В экстемпоральной рецегггуре аптек капли занимают около 15 %, а в 
рецептуре жидких лекарственных средств 25-30 %.
Малые объемы и значительная конценграция капель предъявляет 
особые требования к их приготовлению. Очень важно, чтобы после 
фильтрования или процеживания концентрация растворов и их количе­
ство не уменьшилось бо.льше, чем это допускается нормами отклоне­
ний, утвержденными Постановление М3 РБ Ne 15 от 20.05.2000 г.
Капли изготавливаются как ех tempore, так и в порядке внутриаптеч- 
ных заготовок, поскольку некоторые их прописи носят массовый харак­
тер. Способ приготовления капель зависит от свойств прописанных ле­
карственных веществ, природы растворителя и объема раствора.
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Приготовление капель на воде очищенной для внутреннего при­
менения.
Лекарственные вещества растворяют в половинном количестве рас­
творителя. Образовавшийся раствор процеживают или фильтруют через 
фильтр, предварите;и.но промытый водой очищенной. Оставшийся рас­
творитель процеживают или фильтруют через тот же фильтр до получе­
ния прописанного объема капель. Такой способ приготовления обеспе­
чивает точность концентрации лекарственных веществ в прописанном 
объеме капель.
Водные растворы солей целесообразно фильтровать через стеклянные 
фильтры. При этом отпадает необходимость растворять вещество в по­
ловинном количестве растворителя.
Если лекарственное вещество в прописанном в рецепте количестве 
воды очищенной не растворяется, тогда растворяют во всем объеме 
(концентрация ингредиентов до 3 %) и процеживают через сухой 
фильтр несколько раз до тех пор, пока не будет содержаться механиче­
ских включений (подставка-цилиндр). В этом случае концентрация ве­
щества в растворе не уменьшается, но объем уменьшается на количест­
во необходимое для смачивания фильтра. Чтобы этого не случилось, в 
конце пропускают чистый растворитель через этот же фильтр, доводя до 
нужного объема.
При назначении в каплях ядовитых и сильнодействующих веществ в 
количестве меньше 0,05 г используют заранее приготовленные раство­
ры (аналогично концентратам, применяемым при изготовления микстур 
с помощью бюреточной системы).
Если капли состоят из настоек, новогаленовых препаратов, других 
жидкостей и твердых лекарственнььх веществ, способ их приготовления 
сводится к растворению твердых лекарственных веществ в соответст­
вующих растворителях, исходя из растворимости веществ или к смеши­
ванию жидкостей по правилам, приведенным при рассмотрении техно­
логии жидких лекарственных форм (упитывают количество настоек, 
концентрацию спирта в спиртовых жидкостях и свойства -летучие и па­
хучие).
При изготовлении спиртовых растворов, содержащих ряд ингредиен­
тов, растворимых либо в воде или спирте этиловом, спирт требуемой 
концентрации не берут заранее приготовленный, а готовят в процессе 
изготовления капель, с целью растворения входящих ингредиентов, с 
учетом их растворимости.
К зубным каплям относятся эвтектические смеси, ползпающиеся в ре­
зультате взаиморастворения двух твердых веществ, одно из которых 
(или оба) обладают высокими криоскопичесюши постоянными или 
низкими температурами плавления.
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Приготовление эвтектических смесей, сводится к тому, что ингреди­
енты вносят в сухую склянку, плотно закупоривают ее и помещают в 
теплую вод>' (40° С) до растворения лекарственных веществ.
Проверка доз ядовитых и сильнодействующих веществ в кап­
лях.
Плотность водных растворов ядовитых и сильнодействующих ве­
ществ, выписываемых в форме капель, близка к единице. Поэтому' при 
проверке доз этих веществ принято считать, что в 1 мл таких растворов 
содержится 20 капель (по стандартному каплемеру).
При проверке доз ядовитых и c^шьнoдeйc'rвyющиx веществ необхо­
димо рассчитать:
1. Количество капель во всем объеме водного раствора, для чего ум­
ножают объем раствора в миллилитрах на 20;
2. Число приемов, на которое рассчитаны капли. Для этого количест­
во капель, содержащееся во всем объеме раствора, делят на число ка­
пель, которое указано в рецепте как однократный прием;
3. Разовую и суточную дозы ядовитого или сильнодействующего ве­
щества. Разовую дозу рассчитывают путем деления выписанного коли­
чества лекарственного вещества на число приемов. Суточную дозу рас­
считывают, умножая разовую дозу на число приемов в сутки. Получен­
ные разовые и суточные дозы сравнивают с высшими дозами данного 
лекарственного вещества. Если дозы оказались превышенными, то по­
ступают в соответствии с указаниями Постановления М3 РБ Кя 53 от 
06.12.2000 г «Правила выписывания рецептов и отпуска населению нар­
котических лекарственных веществ и специальных рецептурных блан­
ков».
Для проверки доз ядовитых и сильнодействующих веществ в смеси 
настоек и других жидких галеновых и новогаленовых препаратов необ­
ходимо учитывать число капель в 1 мл этих жидкостей, указанное в 
"Таблице капель" Схема расчета такая же, как и в случае проверки доз в 
каплях - водных растворах.
Капли оформляют в зависимости от назначения основными этикетка­
ми: "Капли", "Капли в нос", "Наружное" и предутфедигельными этикет­
ками с учетом свойств лекарственных веществ.
Водные извлечения - это жидкие лекарственные формы (ЖЛФ), 
представляющие собой водные извлечения из лекарственного расти­
тельного сырья (ЛРС), а так же водные растворы сухих или жидких экс­
трактов-концентратов. По дисперсологической классификации водные 
извлечения из ЛРС - это свободнодисперсные системы с жидкой дис­
персионной средой.
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Факторы, влияющие на процесс извлечения:
1 Стандартность ЛРС;
2 Степень измельченности ЛРС;
3 Соотношение сырья и экстрагенга;
4 Физико-химический состав сырья,
5 Режим экстракции (температура и режим настаивания);
6 pH экстрагента и его природа,
7 Микробиологическая чистота ЛРС;
8 Разность концентраций
Дпя приготовления извлечений из ЛРС необходимо использовать 
стандартное сырье. Чаще всего речь идет о сырье содержащем алкалои­
ды и сердечные гликозиды. Содержание алкатоидов в лекарственном 
растительном сырье выражается в процентах. Сырье, содержащее сер­
дечные гликозиды, подвергается биологической стандартизации. Его 
активностъ выражается в единицах действти (кошачьих, лягушачьих, 
голубиных)
Для увеличения поверхности соприкосновения между частицами ле­
карственного растительного сырья и экстрагенга, необходимо измель­
чить сырье. В сборах степень измельчения ЛРС устанавливается с уче­
том морфологических особенностей перерабатываемого сырья и хими­
ческой природы содержащихся в нем биологически активных веществ 
Листья, цветки, травы измельчают до размеров частиц не более 5 мм 
(листья толокнянки и др)тгие кожистые листья - не более 1 мм) стебли, 
кору, корневища, корни- не более 3 мм, плоды и семена- не более 0,5 
мм.
в  процессе настаивания вокруг частичек сырья постепенно повыша­
ется содержание извлекаемых веществ. Если экстрагент неподвижен, 
вокруг частицы образуется область с высокой концентрацией экстраги­
руемых веществ. Поэтому приготовление извлечений из ЛРС необхо­
димо проводить при частом помешивании.
Особенностью расчетов и приготовления водных извлечений являет­
ся то, что сырье при настаивании на водяной бане поглощает опреде­
ленное количество воды, которая удерживается в нем даже после отжа- 
тия Поэтому, чтобы приготовить прописанный объем водного извлече­
ния, воду рассчитывают используя коэффициент водопоглощения (Кв) 
или с помощью расходного коэффгщиента (Кр, только для корней ал­
тея). Кв показывает, какое количество эслрагента (мл) удерживается с 













Корневища с корнями валерианы 2,9
























Отвары по дисперсологической классификации представляют собой 
свободные всесторонне-дисперсные системы с жидкой дисперсионной 
средой.
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Отвары готовятся из грубого в гистологическом отношении сырья 
(кора, корневища, плоды, кожистые листья и корни).
Приготовление настоев и отваров осуществляется экстрагированием 
ЛРС водой при определенном режиме настаивания. Динамика соотно­
шения сырья и экстрагента зависит от ряда факторов: соотношения сы­
рья и экстрагента, степени измельченности ЛРС, режима настаивания, 
физико-химической природы биологически аютивных веществ, величи­
ны pH, а также от качества используемой аппаратуры.
Приготовление водных извлечений из ЛРС складывается из следую­
щих стадий:
- расчет количества ЛРС и воды;
- отвешивание и измельчение ЛРС;
- настаивание ЛРС водой в соответствующем режиме;
доведение водой до указанного объема полученного водного из­
влечения;
добавление лекарственных веществ в различными физико­
химическими свойствами;
- упаковка и оформление к отпуску;
- оценка качества лекарственной формы.
Строгое соблюдение установленного режима извлечения гарантирует 
доброкачественность настоев и отваров, зависящую от полноты извле­
чения биологически активных веществ и их неизменности.
Частная технология водных извлечений








а) С заниженным содержанием БАВ сырье не используется. При ис­
пользовании сырья с повышенным содержанием алкалоидов произво­
дится расчет по формуле:
X = (а X б) / в
где X - количество нестандартного сырья; 
а - количество стандартного сырья, выписанное в рецеггге; 
б - активность стандартного сырья; 
в - активность нестандартного сырья.
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б) На процесс ювлечения влияет pH экстрагента. Алкалоиды в сырье 
могут содержаться в виде солей и в виде оснований Алкалоиды-соли в 
воде растворимы, а алкалоиды-основания - нет. Чтобы их растворить, 
экстрагент необходимо подкислить. Подкисление осуществляют добав­
лением 0,83 % раствора кислоты хлористоводородной или 0,1 % раство­
ра кислоты лимонной. Кислоты берут по весу столько, сколько содер­
жится алкалоидов в чистом виде во взятом ЛРС.
Если сырье нестандартное, то количество кислоты хлористоводород­
ной не изменится.
Исключение:
а) При получении водного извлечения из травы термопсиса, подкис­
ление экстрагента не производят, гак как алкалоиды находятся в ней в 
виде солей.
б) Рожки спорыньи настаивают на водяной бане 30 минут и охлаж­
дают искусственно, так как они термолабильны.






а) Используется сырье по биологической активности отвечающее 
требованиям НД, или делается пересчет Активность сырья указывается 
в рабочей прописи
б) При настаивании необходимо соблюдать режим экстракции. Если 
увеличить время или температуру при экстракщш, то сердечные глико- 
зиды будут разрушаться, так как они содержат в своем составе эфирную 
группировку.
ВОДНЫЕ ИЗВЛЕЧЕНИЯ ИЗ СЬП>ЬЯ, СОДЕРЖАЩЕГО 
ЭФИРНЫЕ МАСЛА:
• корневища с корнями валерианы
• листья мяты, шалфея
• цветки ромашки, и др.
Особенности технологии:
а) Из этого сырья готовят только настои.
б) Готовят в плотно закрытой инфундирке (чтобы не улетучивались 
эфирные масла).
в) Необходимо перемешивать не открывая инфундирный стакан (де- 
колятор).
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г) Настой процеживают после охлаждения 45 мин при комнатной 
температуре, чтобы не произошла потеря действующих веществ.
Общая технология настоев
Измельченное лекарственное сырье запивают водой комнатной тем­
пературы, взятой с учетом ЬСв ( если навеска сырья до 1,0, то Кв не ис­
пользуется), настаивают в ршфундирном аппарате или в соответствую­
щей емкости на кипящей водяной бане при частом помешивании в те­
чение 15 мин, затем настаивают при комнатной температуре 45 мин, 
процеживают, в подставку, отжимая растительное сырье, переносят в 
мерный цилиндр и доводят до требуемого объема.
Лекарственные вещества должны вводиться в совершенно готовые, 
процеженные и охлажденные вытяжки, полученные растворы снова 
процеживают. При приготовлении водных вытяжек непосредственно из 
растительного сырья использование концентрированных растворов ле- 
.карственных веществ запрещается, так как в этом случае вытяжки нуж- 
,но было бы готовить на уменьшенном количестве воды. Настойки, жид- 
^)(ие экстракты, сиропы прибавляют к микстурам, содержащим настои и 
отвары, в последнюю очередь Нерастворимые вещества вводят в вод­
ные вытяжки путем суспендирования или эмульгирования Водные вы­
тяжки - скоропортящиеся продукты, поэтому при отпуске на флаконах 
должны быть этикетки "Хранить в прохладном, защищенном от света 
месте" и " Перед употреблением взбалтывать". Этикетки "Микстура"- 
для внутреннего применения и для наружного применения " Наружное". 
Срок хранения водных извлечений в аптеке -2 суток {Постановление 
М3 РБ№  3 5  от 14.08.2000 г).
ОТВАРЫ ИЗ СЫРЬЯ, СОДЕРЖАЩЕГО САПОНИНЫ
Водные извлечения из сырья, содержащего сапонины {корень сенеги, 
корень истода, корневище с корнями синюхи) готовят всегда в режиме 
отвара По данным литературы, наиболее полное извлечение сапонинов 
происходит в слабощелочной среде. Если в рецепте выписан гидрокар­
бонат натрия, то он добавляется в инфундирку к сырью и экстрагенту 
перед настаиванием. Если в рецепте натрия гидрокарбонат не выписан, 
то его добавляют из расчет 1,0 на 10,0 сырья.
ОТВАРЫ ИЗ СЫРЬЯ, СОДЕРЖАЩЕГО 
ДУБИЛЬНЫЕ ВЕЩЕСТВА
Водные извлечения из ЛРС, содержащего дубильные вещества (ли­
стья толокнянки, кора дуба, корневище змеевика, корневище лапчатки), 
готовят в режиме отваров, которые процеживают в горячем виде немед­
ленно после снятия инфундирки с водяной бани. Это объясняегся луч­
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шей растворимостью дебильных веществ в горячей воде. Охлаждение 
выгяжки в течение 10 мин может привести к тому, что биологически ак­
тивные вещества при процеживании останутся на ватном тампоне.
ОТВАРЫ ИЗ СЫРЬЯ, СОДЕРЖАЩЕГО АНТРАГЛИКОЗИДЫ
Из сырья, содержащего атрагликозиды (корневище ревеня, кора кру­
шины, ягоды жостера, листья сенны), готовят водные извлечения в ре­
жиме отвара, поскольку форма настоя, вследствие морфолого- 
анатомических особенностей сырья, не обеспечивает полного извлече­
ния биологически активных веществ. Удлинение срока нагревания 
свыше 30 минут влечет за собой расщепление оксиметилантрахинов. 
Отвары ревеня, коры крушины, плодов жостера необходимо процежи­
вать немедленно после снятия с во'дяной бани, так как антраценпроиз- 
водные хорошо растворимы в горячей воде и плохо в холодной.
Для отвара листьев сенны необходимо полное охлаждение, чтобы из- 
беясать перехода в вытяжку смолистых веществ, вызывающих побочное 
действие (боли в животе). После охлаждения вытяжки смолистые веще­
ства выпадают в осадок.
ОТВАРЫ ИЗ СЫРЬЯ, СОДЕРЖАЩЕГО ФЕНОЛГЛИКОЗИДЫ
К сырью, содерясащему фенолгликозиды, относятся листья толокнян­
ки и брусники. Основным биологически активным веществом является 
гликозид - арбутин. Кроме этого, данное сырье содержит и дубильные 
вещества, поэтому отвары процеживают немедленно после снятия с во­
дяной бани. В противном случае дубильные вещества выпадут в осадок 
и на них может адсорбироваться арбутин.
ВОДНЫЕ ИЗВЛЕЧЕНИЯ ИЗ СЫРЬЯ, СОДЕРЖАЩЕГО СЛИЗИ 
И ИЗ ЭКСТРАКТОВ-КОНЦЕНТРАТОВ
Эта группа водных извлечении отличается от настоев высокой вязко­
стью, обусловленной переходом в извлечение слизей из ЛРС.
С.яизи прописываются как для внутреннего применения, так и для на­
ружного применения в виде клизм. Их назначают как обволакивающие 
и мягчительные средства, поэтому с ними отпускают различные лекар­
ственные вещества, раздражающие слизистые оболочки (хлоралгидрат, 
соли бромистоводородной кислоты, антипирин и др.). Слизи несовмес- 
Tjmbi со спиртовыми, кислыми и щелочными жидкостями. Их готов.чт 
растворением камедей в воде или извлечением слизистых веществ, со­
держащихся в растительном материале (алтейный корень, семена льна и 
др.)
Мез'оды приготовления слизи из растительного материала зависят от 
его гистологического строения и наличия в нем сопутствующих ве­
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ществ, а также от физико-химических свойств извлекаемых слизистых 
веществ.
Методом холодного экстрагирования в аптеках готовят только настой 
из корня алтея, остальные виды сырья в аптеках отсутств).тот. Если в 
рецепте прописан настой, отвар или слизь корня алтейного, то готовится 
настой. Корень алтея содержит до 35 % слизи, 37 % крахмала и сахар. 
Крахмал является балластным. Чтобы в вытяжку переходила только 
слизь, настаивание ведется при комнатной температуре.
Применение концентратов значительно ускорят отпуск лекарствен­
ных средств, повышает производительность труда фармацевта и позво­
ляет использовать бюреточную систему. Фармацевтическая промыш­
ленность выпускает сутсие экстракты-концентраты 1:1 (термопсис, го­
рицвет, алтейный корень) и жидкие 1:2 (валериана, пустырник, гори­
цвет).
Концентраты 1:1 берут в количестве, равном массе растительного сы­
рья, прописанного в рецепте; концентраты 1 ;2 - в двойном количестве.
Изготовление многокомпонентных водных извлечений из сырья, со­
держащего одну и ту же группу биологических активных веществ, неза­
висимо от гистологической структуры разрешается готовить в одном 
инфундирном стакане.
Если прописано извлечение из ЛРС, требующего различного режима 
настаивания, извлечения готовяг раздельно с максимадьным количест­
вом воды, не меньшим 10-кратното количества по отношению к сырью 
и с учетом коэффициента водопоглощения.
5. Алгоритм работы студентов.
1. К занятию: описать свойства входящих ингредиентов, составить рас­
четы на предложенные рецепты. Оформить оборотную сторону ППК. 
Описать рецепты в соответствии с общими методическими указа­
ниями.
2. Приготовить данные лекарственных формы по заданным рецепта.м 
на каждую из тем.
3. Оформить к отпуску лекарственные формы и оценить их качество.
4. Решить по 2 задачи на разведение сгшрта.
5. Оформить лицевую сторону ПШС.
6. Общие методические указания.
- по теме; «Растворы. Особые случаи приготовления» 
Выписан рецепт:
Возьми: Калия йодаада 10,0
Воды очищенной 200 мл
Смешай. Дай.
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1.1. Rp.; Kalii iodidi 10,0
Aquae purificatae 200 ml
M. .D. S. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
1.2. Свойства ингредиентов.
Калия йодид (КаШ iodidum) - бесцветные или белые кубические кри­
сталлы, мелкокристаллический светочувствительный порошок без запа­
ха, солено-горького вк>са, во влажном воздухе сыреет. Растворим в 0,75 
частях воды.
1.3. Совместимость ингредиентов прописи.
Пропись включает одно лекарственное вещество - калия йодид-
1.4. Характеристика лекарственной формы.
Жидкая лекарственная форма для внутреннего применения, пред­
ставляющая истинный водный раствор легкорастворимого светочувст­
вительного лекарственного вещества - калия йодида.
1.5. Проверка доз веществ списка А и Б и норм одноразового от­
пуска.
Указанные вещества в рецепте отсутствуют. Рецепт выписан пра­
вильно. Штамп УЗО. Подпись и личная печать врача.
1.6. Оформление паспорта письменного контроля.







Дата № рецепта 
Aquae purificatae 198 mi 
Kaiii iodidi 10.0 КУО 0.25 





200 - (10 • 0,25) = 197,5 = 198 мл
1.7. Технология лекарственной формы с теоретическим обосно­
ванием.
Объем раствора - 200 мл, количество сухого вещества по прописи -
10,0 г, что составляет 5%. Количество воды очищенной для растворения
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калия йодида рассчитывают с учетом КУО раствора, равного для калия 
йодида 0,25 мл/г.
Воды очищенной следует взять; 200 мл - (10 • 0,25) = 197,5 = 198 мл.
В подставку отмеривают 198 мл воды очищенной и растворяют в ней
10,0 г калия йодида при перемешивании. Калия йодид очень легко рас­
творим в воде. После полного растворения калия йодида раствор про­
цеживают через рыхлый ватный тампон.
1.8. Упаковка и оформление.
Флакон оранжевого сгекла ую'поривают плотно пластмассовой проб­
кой с навинчивающейся крышкой. На флакон наклеивают номер рецеп­
та и этикетки; «Внутреннее», «Хрантггь в защищенном от света месте», 
"Беречь от детей".
1.9. Оценка качества.
Анализ документации. Имеющийся рецепт, паспорт письменного 
контроля и номер лекарственной формы соответствуют, расчсгы сдела­
ны верно, паспорт письменного контроля выписан верно
Правильность упаковки и оформления. Объем флакона оранжево­
го стекла соотвехствует объему лекарственной формы. Раствор укупо­
рен плотно.
Органолептический контроль. Бесцветный раствор, слабогорького 
вкуса, без запаха. Механические включения отсутствуют.
Объем раствора 200 ± 4 мл, что соответствует нормам допустимых 
отклонений (± 2 %) по Приказу М3 РБ№ 15 от 20.05.2000 г.
- по теме: «Приготовление концентрированных растворов для бю- 
реточной установки»
2. Приготовить 1 л 20 % раствора калия бромида.
2.1. .Sol. КаШ bromidi 20% - 1000 мл.
2.2. Свойства лекарственного вещества.
Калия бромид (КаШ bromidum) — бесцветные или белые блестящие 
кристаллы, или мелкокристаллический свегочу'вствительный порошок 
без запаха, соленого вкуса, легко растворим в воде.
2.3. Технология концентрированного раствора
Для приготовления 1 л 20 % раствора калия бромида нужно взять 200 г
20 г -1 0 0
X г - 1000 X = (20 ■ 1000); 100 = 200,0
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Расчет количества воды:
> Приготовление раствора с помощью мерной посуды. Приготовле­
ние концентрированных растворов ведут в асептических условиях. В 
мерную колбу на 1 л отмеривают 500 мл воды очищенной свежепере- 
гнанной, помещают отвешенные на тарирЕП>1Х весах 200 г калия бромида 
и растворяют. Затем водой доводят до 1 л.
> Приготовление с учетом КУО. Коэффициент увеличения объема 
для калия бромида равен 0,27 мл/г, тогда количество воды для приго­
товления 1 л раствора калия бромида будет равно; 1000 -  (200 • 0,27) = 
946 мл. В стерильную подставку отмеривают 946 мл свежеперегнанной 
воды и в ней растворяют 200 г калия бромида.
> С учетом плотности. Плотносгь 20 % раствора калия бромида 
равна 1,1468 г/мл, тогда количество воды для получения 1 л 20 % рас­
твора натрия бромида будет равно; (1000 • 1,1438) -  200 = 944 г или 944 
мл, т.к. плотность воды равна 1, в стерильную подставку отмеривают 
944 мл свежеперегнанной воды и в ней растворяют 200 г калия бромида.
Приготовленный концентрат калия бромида подвергают химическому 
анализу, которого в растворе должно быть в пределах 20 ± 0,4 %. Ре­
зультаты анализа регистрируются в «Журнале регистрации резу.льтатов 
контроля» {Постановление М3 РБ№ 15 от 20.05.2000 г).
Концентрация раствора при количественном определении может ока­
заться выше или ниже требуемой, тогда необходимо исправшъ концен­
трацию, т.е. разбавить или укрегшть раствор.
После повторного (положительного) анализа раствор фильтруют че­
рез стерильный стеклянный фильтр в стерильный штанглас оранжевого 
стекла (калия бромид — светочувствительное вещество) с притертой 
пробкой. Приготовленный раствор проверяют на отсутствие механиче­
ских включегшй.
2.4. Оформление, хранение и учет концентрированного раствора.
Оформляют этикеткой с наименованием раствора и его концентра­
ции, № серии, даты изготовления, подписи лица, приготовившего рас­
твор, Хз анализа и подписи провизора-аналитика.
Срок хранения концентрированного раствора калия бромида в защи­
щенном от света места при температуре не вьппе +25“ С не более 20 су­
ток.
Приготовленный раствор регистрируется в «Книге учета лаборатор­
ных и фасовочных работ».
2.5. Оценка качества.
Анализ документации. Изготовление и анализ раствора зарегистри­
рованы в «Книге учета лабораторных и фасовочных работ» и в «Журна­
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ле регистрации результатов полного химического контроля концентра­
тов...», расчеты сделаны верно.
Правильность упаковки и оформления. Объем штангласа оранже­
вого стекла соответствует объему концентрированного раствора калия 
бромида. Укупорен притертой пробкой.
Механические включения отсутствуют.
Концентрация раствора 20 ± 0,4 %, что соответствует нормам допус­
тимых отклонений (±2%).  Постановление М3 РБ № 15 от 20.05.2000 г.
- по теме: «Технология микстур»
Выписан рецепт:


















M. D. S. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
3.2. Свойства ингредиентов.
Кодеина фосфат (Codeini phosphas) -  белый кристаллический поро­
шок, легко растворим в воде.
Натрия бромид (Natrii bromidi) -  белый кристаллический сверхчувст­
вительный порошок, легко растворим в воде.
Натрия бензоат (Natrii benzoas) -  белый кристаллический порошок, 
сладковато-соленого вкуса, легко растворим в воде.
3.3. Совместимость ингредиентов прописи.
Ингредиенты прописи совместимы.
3.4. Характеристика лекарственной формы.
Жидкая лекарственная форма для внутреннего применения, пред­
ставляющая собой истинный водный раствор, в состав которого в.ходит 
вещество списка Б — кодеина фосфат, светочувствительное вещество -  
натрия бромид и легко растворимое вещество -  натрия бензоат.
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3.5. Проверка доз веществ списков А и Б  и норм одноразового от­
пуска.
В соответствии с Постановлением М3 РБ Л* 53 от 6.12.2000 г норма 
единовременного отп>ска кодеина -  0,2; а в прописи кодеина фосфата - 
0,15. Норма единовременного отп>’ска кодеина фосфата (0,26) на завы­
шена, Высшие дозы кодеина фосфата:
В .р.д.-0,1
В.С.Д. -  6 ,3
Общий объем -  180 мл;
Число приемов (180 : 15) 12;
Разовая доза (0,15 : 12) 0,012;
Суточная доза (0,012 х 3) 0,036.
Дозы не завышены. Рецепт оформлен штампом и печатью лечебно- 
профилактического учреждения «Для рецептов», личной печатью и 
подписью врача. Рецепт выписан правильно. Кодеин фосфат в рецепте 
подчеркивают красным карандашом.
3.6. Оформление паспорта письменного контроля.
Лицевая сторона Оборотная сторона
паспорта письменного паспорта письменного
контроля: контроля:
Выдач: Раствора натрия бромида (1:5)
Codeini phosphatis 0,15 2 • 5 = 10 мл
Дата Подпись Раствора натрия бензоата (1:10)
Получил: 3 • 10 = 30 мл
Codeini phosphatis 0,15 Воды очищенной
Дата Подпись 1 8 0 -(1 0 -3 0 )=  140 мл
Дата № рецепта 
Aquae purificatae 140 m 
Codeini phosphatis 0,15 
Solutionis Natrii bromidi (1:5) 10 ml 







3.7. Техвология лекарственной формы с теоретическим обосно­
ванием.
В рецепте прописаны растворы веществ, дающих трудно раствори­
мые соединения или взаимно ухудшающие растворимость — кодеина 
фосфат и натрия бромид.
В подставку отмеривают 140 мл воды очищенной. Согласно правилам 
работы с ядовитыми, наркотическими веществами провизор-технолог в 
присутствш фармацевта отвешивает 0,15 г кодеина фосфата у места его 
хранения в сейфе А на отдельных весах ВР-1, которые хранятся также в 
этом сейфе. На оборотной стороне рецепта и на паспорте письменного 
контроля провизор-технолог расписывается в выдаче, а фармацевт в по­
лучении 0,15 г кодеина фосфата с указанием его наименования, количе­
ства и даты. Отвешенное вещество немедленно растворяется в воде.
Приготовленный раствор фильтруют во флакон для отпуска оранже­
вого стекла, добавляют 10 мл 20 % (1: 5) раствора нагрия бромида, 30 
мл 10 % (1 : 10) раствора натрия бензоата и перемешивают.
3.8. Упаковка и оформление.
Флакон оранжевого стекла плотно укупоривают пластмассовой проб­
кой с навинчивающейся крышкой, наклеивают номер рецепта, опечаты­
вают сургучной печатью и этикетки: «Внутреннее», «Хранить в про­
хладном месте», «Беречь от детей», «Обращаться с осторожностью», 
«Хранить в защищенном от света месте», выписывают сигнатуру.
3.9. Оценка качества.
Анализ документации. Имеющаяся сшнатура, рецепт, паспорт 
письменного контроля и номер лекарственной формы соответствутот. 
Ингредиенты совместимы, нормы единовременного отпуска кодеина 
фосфата к его дозы не завышены, расчеты сделаны верно.
Правильность упаковки и оформления. Объем флакона оранжево­
го стекла соответствует объему лекарственной формы. Лекарственная 
форма укутюрена плотно.
Органолептический контроль. Бесцветная прозрачная жидкость 
сладковато-соленого вкуса, без запаха.
Механические включения отсутствуют.
Объем лекарственной формы 180 ± 3,6 мл, что соответствует нормам 
допустимых отклонений (± 2 %) . Постановление М3 РБ ЛЬ 15 от 
20.05.2000 г.
- по теме: «Разведение стандартных фармакопейных жидкостей» 
Выписан рецепт:
4. Возьми: Раствора формальдегида 25 % 100 мл.
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Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке на стакан воды для обмы­
вания ног.
4.1. Rp.: Sol. Fotmaldehydi 25%  100 ml
D.S, По 1 чайной ложке на стакан воды для обмывания ног.
4.2. Свойства ингредиентов.
Раствор формальдегида (Solutio Formaldehydi) — прозрачная бесвдет- 
ная жидкость своеобразного острого запаха. Смешивается во всех соот­
ношениях с водой и спиртом. Формальдегид обладает летучими свойст­
вами и относится к пахч'чим веществам. По Приказу № 149 от 
19.05.1998 г «Об утверждении инсгрукции по организации хранения на 
аптечных складах, в аптечных учреждениях и предприятиях лекарст­
венных средств и изделий медицинского назначения» - формальдегид 
требует хранения в прохладном, защищенном от света месте, но при 
температуре не ни.же 9“С.
4.3. Совместимость ингредиентов прописи.
Пропись включает одно лекарственное вещество - формальдегид.
4.4. Характеристика лекарственной формы.
Выписана жидкая лекарственная форма для наружного применения, в 
состав которой входит стандартный раствор.
4.5. Проверка доз веществ списка А и Б и норм одноразового от­
пуска.
Дозы не проверяют.




паспорта письменного кон* ; 
троля:
Дата № рецепта Раствора формальдегида
Aquae purificatae 32,4 ml
Sol. Formaldehydi 67,6ml X = (25 ■ 100); 37 = 67,6 мл ]




4.7. Технология лекарственной формы с теоретическим обосно­
ванием.
В рецепте указано химическое название раствора, поэтому при приго­
товлении раствора формальдегида исходим из фактического содержа­
ния -  37±0,5 %. Используя формулу для разбавления растворов, рассчи­
тываем, что стандартного раствора формальдегида необходимо взять 
67,6 мл.
у _ а Ь _ 25100 
с '  37
67,56 «67,6 мл.
Раствор формальдегида — летучий и пахучий, поэтому он добавляется 
в последнюю очередь. В отпускной флакон оранжевого стекла отмери­
вают 32,4 мл воды очищенной и 67,6 мл раствора формальдегида.
4.8. Упаковка и оформление.
Флакон оранжевого стекла плотно укупоривают. Наклеивают номер 
рецепта и этикетку «Нар)'жное», «Хранить в прохладном и защищенном 
от света месте», «Беречь от детей».
4.9. Оценка качества.
Анализ документации. Имеющийся рецепт, паспорт письменного 
контроля и номер лекарственной формы соответствуют. Расчеты сдела­
ны верно.
Правильность упаковки и оформление. Объем флакона оранжевого 
стекла соответствует объему лекарственной формы.
Органолептический контроль. Бесцветная жидкость со своеобраз­
ным осгрым запахом.
Механические включения отсутствуют.
Объем 100 ± 3 мл (± 3 %), что соответствуег кормам допустимых от­
клонений. Постановление М3 РБ N9 15 от 20.05.2000 г.
- по теме: «Технология неводных растворов» 
Выписан рецепт:
5. Возьми: Кислоты салициловой 0,5
Камфоры 0,1
Спирта этилового 50 мл
Смещай. Дай.
Обозначь. Протирать лицо вечером.
5.1 Rp.: Acidi salicylic! 0,5
Camphorae 0,1
Spiritus aethylici 50 ml
M.D.S. Протирать лицо вечером.
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5.2. Свойства ингредиентов.
Кислота салициловая (Acidum salicylicum) - белые мелкие игольчатые 
кристаллы или легкий кристаллический порошок без запаха. Легко рас­
творим в спирте, эфире, трудно растворим в хлороформе.
Камфора (Camphora) - белые кристаллические куски или бесцветный 
кристаллический порошок Обладает сильным характерным запахом. 
При нагревании улетучивается, легко возгоняется при обычной темпе­
ратуре, легко растворима в 95 % спирте, очень легко - в эфире и хлоро­
форме, легко - в жирных и эфирных маслах.
Спирт этиловый (Spiritus aethyiicus) - прозрачная, бесцветная, под­
вижная жидкость с характерным спиртовым запахом, жгучим вкусом. 
Легко смешивается во всех соотношениях с водой.
5.3. Совместимость ингредиентов прописи.
Ингредиенты прописи совместимы.
5.4. Характеристика лекарственной формы.
Выписана жидкая лекарственная форма для наружного применения, 
представляет собой раствор спиртовой.
5.5. Проверка доз веществ списка А.и Б.
Дозы не проверяют. Норма отпуска спирта этилового соответствует
Постановлению М3 РБ №53 06.12.2000 г.







Дата № рецепта 
Acidi salicylic! 0,5 
Camphorae 0,1 





Спирта этилового 90 % - 50 мл
5.7. Технология лекарственной формы с теоретическим обосно­
ванием.
В данном рецепте концентрация спирта этилового не указана, поэто­
му используют спирт этиловый 90 %.
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Кислота салициловая и камфора растворимы в спирте этиловом 90 %. 
В сухой флакон для отпуска оранжевого стекла (светочувствительное 
вещество - кислота салициловая) помещают 0,5 кислоты салищщовой и 
0,1 камфоры, затем отмеривают 50 мл спирта этилового 90 %, укупори­
вают и взбалтывают до растворения. При необходимости можно проце­
дить через сухой ватный тампон.
5.8. Упаковка и оформление.
Флакон оранжевого стекла укупоривают плотно пробкой с навищзи- 
вающейся крышкой. Оформляют к oTnjXKy, наклеивают № рецепта, 
этикетку «Наружное», предупредительные надписи «Хранить в про­
хладном и защищенном от света месте», «Беречь от детей».
Выписывают сигнатуру.
5.9. Оценка качества.
Анализ документации. Имеющийся рецепт, сигнатура, паспорт 
письменного контроля и номер лекарственной формы соответствуют. 
Ингредиенты совместимы, расчеты сделаны верно.
Правильность упаковки и оформления. Объем флакона оранжево­
го стекла соответствует объему лекарственной формы. Оформлехгае со­
ответствует НД.
Органолептический контроль. Раствор бесцветный, запах специфи­
ческий - камфоры и спирта.
Механические вюпочения отсутствуют.
Объем 50±2 мл, что соответствует нормам допустимых отклонений 
(±4%) по Постановлению М3 РБ№ 15 от 23.05.200 г.
- по теме: «Растворы ВМС»
Способ приготовления растворов ВМС зависит от их свойств; явля­
ются они ограниченно или неограниченно набухающими веществами.
Растворение неограниченно набухающих ВМС ничем не отличается 
от растворения низкомолекулярных веществ.
Методшси приготовления растворов ограниченно набухающих ВМС 
индивидуальны. Как правило, требуется выполнение дополнительных 
операвдш, обеспечивающих переход стадии набзосэния в стадию полно­
го растворения. Например: нагревание и перемешивание набухшего же­
латина, вливание суспензии крахмала в кипящую воду.
Растворы ВМС процеживают через марлю.
Выписан рецепт:
6. Возьми: Раствора желатина 
Сиропа сахарного 
Смешай. Дай.
2,5 % 200 мл 
10 мл
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Обозначь. По 1 столовой ложке через 1 час.
6.1. Rp.: Solutionis Geiatina 2,5 % 200 ml
Sirupi simplicis 10 ml 
M.D.S. По 1 столовой ложке через 1 час.
6.2. Свойства ингредиентов
Желатин (Geiatina) -  ВМС, бесцветные или слегка желтоватые про­
свечивающиеся листочи! или мел1сие пластинки без запаха. Практиче­
ски нерастворим в холодной воде, но набухает, поглощая воду. Раство­
рим после набухания в горячей воде.
Сироп сахарный (Sirupus simplex) -  прозрачная бесцветная или слабо 
желтого цвета, светочувствительная, густоватая жидкость сладковатого 
вкуса, без запаха, содержит 64 части сахара и 36 частей воды.
6.3. Сов.местимость ингредиентов прописи.
Ингредиенты прописи совместимы.
6.4. Характеристика лекарственной формы.
Вьпшсана жидкая лекарственная форма для внутреннего применения, 
представляющая собой комбинированный водный раствор ограниченно 
набухающего ВМС -  желатина и истинный раствор, образующийся при 
растворении сахарного сиропа. По дисперсологической классификации 
-  это свободная всесторонне-дисперсная система с жидкой дисперсион­
ной средой.
6.5. Проверка доз веществ списка А и Б.
В составе лекарственной формы вещества списка А и Б отсутствуют.







Дата jV« рецепта 
Gelatinae 5,0 
Aquae purificatae 200 ml 
Sirupi simplicis 10 ml 




Желатина; 2,5 -  100 мл 
X - 200 м-л 
Х = 5 г
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6.7. Технология лекарственной формы с теоретическим обосно­
ванием.
Объем раствора слагается из 200 мл воды очищенной и 10 мл сахар­
ного сиропа и равен 210 мл.
Поскольку желатин относится к ограниченно набухающим ВМС, то 
процесс растворения проводится в две стадии. Сначала 5 г мелкоиз- 
мельченного желатина помещают в фарфоровую чашку и заливают 25 
мл холодной (чтобы не вызвать клейстеризацию) воды очищенной и ос­
тавляют для набухания на 40-60 минут. К наб)'хшему желатину добав­
ляют остальное количество воды и нагревают на водяной бане (источ­
ник энергии для разрыва межмолекулярных связей) при температуфе 40- 
50С до полного растворения желатина. При необходимости теплый рас­
твор процеживают через марлю в отпускной флакон. Непосредственно 
во флакон для отпуска отмеривают 10 мл сахарного сиропа.
6.8. Упаковка и оформление
Отг1ускной флакон оранжевого стекла укупоривают плотно пластмас­
совой пробкой с навинчивающейся крышкой. Наклеивают номер рецеп­
та и этикетки; «Внутреннее», «Хранить в прохладном защищенном от 
света месте».
6.9. Оценка качества
Анализ документации. Имеющийся рецепт, паспорт письменного 
контро.ля и номер лекарственной формы соответствуют. Ингредиенты 
совместимы. Расчегы сделаны верно, паспорт письменного контроля 
выписан верно.
Прави.тьность упаковки и оформления. Объем флакона соответст­
вует объему лекарственной формы, укупорен плотно. Оформление со­
ответствует НД.
Органолептический контроль. Раствор слегка желтоватого цвета, 
вкус сладковатый, без запаха.
Механические включения отсутствуют.
Объем микстуры 210±2,1 мл, что соответстаует нормам допустимых 
отклонений по Постановлению М3 РБ N° 15 от 20.05.2000 г.
- по теме: «Капли для внутреннего и наружного применения (кроме 
глазных)»
Выписан рецепт:
7. Возьми; Адонизида 5 мл
Настойки ландыша









T-rae Valerianae aa 10 ml
Kalii bromidi 2,0
M. D. S. По 20 капель 3 раза в день.
7.2. Свойства ингредиентов.
Адонизид (Adonlsidum) -  новогаленовый препарат, прозрачная жид­
кость слегка желтоватого цвета, своеобразного запаха, горького вкуса. 
Список Б. ВРД -  40 капель, ВСД -  120 капель. Хранение: в прохладном, 
защищенном от света месте.
Настойка ландыша (Tinctura Convallariae) -  прозрачная жидкость, зе­
леновато-бурого цвета, слабого своеобразного запаха и горького вкуса. 
Хранение: в склянках оранжевого стекла, в защищенном от света месте.
Настойка ватерианы (Tinctura Valerianae) -  прозрачная жидкость, 
красновато-бурого цвета (темнеет под влиянием солнечного света), ха­
рактерного ароматного запаха и сладковато-горького пряного вкуса.
Калия бромид (Kalii bromidum) -  бесцветные или бе.лые блестящие 
кристаллы или мелкокристаллический порошок, без запаха, соленого 
вкуса. Легко растворим в воде, мало растворим в спирте.
7.3. Совместимость ингредиентов прописи.
Ингредиенты прописи сов.местимы.
7.4. Характеристика лекарственной формы.
Капли для внутреннего применения, представляющие собой раствор 
лекарственного вещества в смеси настоек.
7.5. Проверка доз веществ списков А и Б.
Переводим прописанное количество жидкости в капли, согласно НД.
Адонизид в 1 мл -  34 капли 
в 5 мл — 170 капель
Настойка ландыша в 1 мл — 50 капель
в 10 мл -  500 капель
Настойка валерианы в 1 мл -  51 капля
в 10 мл -  510 капель
Всего в 25 мл раствора содержится;
170+500+510=1180 (капе.ль)
Количество приемов; 1180:20=59 (приемов)
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Адонизид: ВРД -  40 капель,
РД-(170:59>=3 (капли),
ВСД— 120 капель,
СД -  3x3=9 (капель)
Дозы не завышены.








Дата № рецепта Адонизид: в 5 мл -  170 капель
Adonisidi 5 ml Н-ка ландыша; в 10 мл -  500 ка-
КаШ bromidi 2,0 пель
T-rae Convallariae 10 ml Н-ка валерианы: в 10 мл -  510 ка-
T-rae Valerianae 10 ml пель
Всего в 25 мл раствора содержит­
ся;
170+500+510=1180 (капель)Приготовил (подпись)
Проверил (подпись) Количество приемов: 1180:20=59
Отпустил (подпись) Адонизид: ВРД -  40 капель, 
Р Д - (170:59)= 3 (капли) 
ВСД -  120 капель,
СД - 3 - 3 = 9  (капель)
7.7. Технология лекарственной формы с теоретическим обосно­
ванием.
Учитывая растворимость калия бромида, растворение проводят сле­
дующим образом; во флакон для отпуска помещают 2,0 калия бромида, 
растворяют в 5 мл адонизида (представляет собой водный раствор сер­
дечных гликозидов, в качестве консерванта используют до 20 % спирта 
этилового). Далее добавляют* по 10 мл настойки ландыша и настойки 
валерианы (настойки приготовлены на спирте этиловом 70 %).
7.8. Упаковка и оформление.
Флакон оранжевого стекла >тсупоривают плотно пластмассовой проб­
кой с навинчивающейся крышкой, наклеивают номер рецепта. Оформ­
ляют этикетками; «Внутреннее», «Хранить в защищенном от света мес­
те», «Перед употреблением взбалтывать».
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7.9. Оценка качества лекарственной формы.
Анализ документации. Имеющийся номер рецепта, паспорта пись­
менного контроля и номер лекарственной формы соответствуют друг 
другу. Ингредиенгы совместимы, дозы не завышены, расчеты произве­
дены правильно, паспорт письменного контроля выписан верно (соглас­
но Постановлению М3 Р Б №35 от 14.08.2000 г).
Правильность упаковки и оформления. Лекарственная форма по­
мещена во флакон оранжевого стекла, ук>тюрена пластмассовой проб­
кой с навинчивающейся крышкой. При переворачивании флакона жид­
кость не проливается.
Органолептический контроль. Капли зеленовато-бурого цвета, за­
пах своеобразный, имеется опалесценция.
Отклонения объема лекарственной формы. Объем 25 мл ± 1 мл,
что соответствует нормам допустимых отклонений {Постановление М3 
РБ№15 от 20.05.2000 г).
- по теме: «Приготов.ление водных извлечений из растительного 
сырья, содержащего алкалоиды, сердечные гликозиды, эфирные 
масла»
Выписан рецепт
8. Возьми: Настоя листьев мяты перечной 100 мл 
Магния сульфата 1,5
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке 2 раза в день.
8.1. Recipe: Infiisi foliorum Menthae piperitae 100 ml
Magnii sulfatis 1,5 M.D.S. По 1 чайной ложке 2 раза в день
8.2. Свойства ингридиентов.
Листья мяты перечной (Folia Menthae pipentae) - кусочки листьев раз­
личной фор.мы зелёного цвета, размером до 10 мм и более с примесью 
цветков и бутонов. Край листа пильчатый с неравными острыми зубца­
ми; поверхность голая, лишь снизу под л>'пой заметны редкие, прижа­
тые волоски и по всей пластинке листа -блестящие золотисто-желтые 
или более темные железки. Запах сильный, ароматный, вкус слегка жгу­
чий, холодящий.
Магния сульфат (Magnii sulfas) - бесцветные призматические кри­
сталлы, выветривающиеся на воздухе, горько-соленого вкуса. Раство­
римы в 1 ч. воды, 0,3 ч. кипящей воды, практически нерастворимы и 
спирте этиловом 95%.
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8.3. Совместимость ингредиентов прописи.
Ингредиенты прописи совместимы.
8.4. Характеристика лекарственной формы.
Выписана жидкая лекарственная форма для внутреннего применения 
микстура, в состав которой входит настой листьев мяты перечной. На­
стои и отвары - жидкие лекарственные формы, представляющие собой 
водные извлечения из лекарственного растительного сырья, а также 
водные растворы сухих и жидких экстрактов (коноентратов). По дис- 
персологической классификации водные извлечения представляют со­
бой комбинированные системы с жидкой дисперсионной средой.
8.5. Проверка правильности выписывания рецепта, доз веществ 
списка А и Б, нормы единовременного отпуска.
Ядовитых, сильнодейств^тощих веществ в прописи нет. Рецепт выпи­
сан правильно.






Дата № рецепта 
Aquae purificatae 124 ml 
Foliorum mentae pipentae 10,0 
Magnii sulfatis 1,5 




Воды очищенной 124 мл 
Листьев мяты перечной 10,0 
Магния сульфата 1,5
8.7. Технология приготовления лекарственной формы с теорети­
ческим обоснованием.
Изготовление настоя:
В состав прописи входит настой листьев мяты. Приготовление настоя 
нач1шают с измельчения листьев до 5 мм. Так как не указано количест­
во сырья, готовят настой в соотношении 1:10, т.е. берут 10,0 листьев 
мяты (хщя измельчения 11,0, т.е. на 10 % больше) Рассч1пывают коли­
чество воды для извлечения (с учётом коэффициента водопоглощения):
V воды = 100-1- 10-2,4 = 124 мл
В инфундирный стакан помещают 124 мл воды очищенной, 10,0 из­
мельченных до 5 мм листьев мяты перечной и ставят на водяную баню.
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При изготовлении настоя придерживаются режима экстракции; на­
стаивание на водяной бане 15 минут, при комнатной температуре - 45 
минут, после чего извлечение процеживают через марлю, отжимают, 
переносят в мерный цилиндр и по мере необходимости доводят водой 
очищенной до 100 мл. Кроме того, при настаивании учитывают специ­
фику сырья (мята перечная содержит эфирные масла): настои готовят в 
плотно закрытой икфундирке, перемешивание проводят не открывая 
инфундирку (для настаивания используют инфундирку с деколятором), 
настой процеживают после охлаждения, чтобы не произошла потеря 
действующих веществ.
Введение в настой лекарственных веществ:
Так как магния сульфат - вещество кругшокристаллическое, для уско­
рения растворения его рекомендуется измельчить в ступке под пести­
ком сначала в сухом виде, а затем с добавлением настоя.
Магния сульфат растворяют в готовом, доведенном до требуемого 
объема настое. Микстуру процеживают в склянку для отпуска.
8.8. Упаковка и оформление.
Флакон оранжевого стекла укупоривают плотно пластмассовой проб­
кой с навгшчивающейся крышкой. Наклеивают этикетки: «Внутреннее», 
«Перед употреблением взбалтывать», «Хранить в прохладном, защи­
щенном от света месте», «Беречь от детей».
8.9. Оценка качества.
Анализ документации. Имеющийся рецепт, паспорт письменного 
контроля и номер лекарственной формы соответствуют. Ингредиенты 
совместимы, расчеты сделаны верно.
Правильность упаковки и оформ.ления. Объем флакона оранжево­
го стекла соответствует объему лекарственной формы, пробка нужного 
качества обеспечивает плотность укупорки.
Оформление соответствует НД.
Органолептический контроль. Светло-зеленая жидкость с мятным 
вкусом и запахом. Имеется незначительная опалесценция.
Объем лекарственной формы 100 мл.
- по теме: «Приготовление водных извлечений из растительного 
сырья, содержащего сапонины, дубильные вещества, антраглико- 
знды, фенолгликознды»
Выписан рецепт:
9. Возьми: Отвара листьев толокнянки 200 мл.
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
99
9.1. Recipe: Decocti folium Uvae ursi 200 ml
Da. Signa. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
9.2. Свойства ингредиентов.
Листья толокнянки (Folia Uvae ursi) - листья мелкие, кожистые, плот­
ные, ломкие цельно-крайные, обратнояйцевидной или удлиненноваль- 
ной формы, на верхушке закругленные, иногда с небольшой выемкой, к 
основанию клиновидно суженные, с очень коротким черешком.
Вода очищенная (Aqua purificata) - бесцветная прозрачная жидкость 
без запаха и вкуса, PH 5,0-6,8.
9.3. Совместимость ингредиентов прописи.
Ингредиенты прописи совместимы.
9.4. Характеристика лекарственной формы.
Выписана жидкая лекарственная форма - извлечение из ЛРС. Пропи­
санное водное извлечение готовится в режшие отвара. В прописи не 
указано соотношение сырья и экстрагента, так как используемое ЛРС 
содержит несильнодействутощие БАВ, то водное извлечение готовит в 
соотношении 1:10.
9.5. Проверка правильности выписывания рецептов, доз, веществ 
списка А и Б, норм единовременного отпуска.
Ядовитых и сильнодействующих веществ нет. Рецепт выписан на ре­
цептурном бланке формы 1, оформление которого соответствует По­
становлению М3 РБ № 53 от 6.12.2000 г. Рецепт выписан и оформлен 
правильно.




Оборотная ст орона 
паспорта письменного 
контроля:
№ рецепта Дата 
Folium Uvae Ursi 20,0 
Aquae purificatae 228 ml 
Kb =(1,4)




1:10 Листьев толокнянки 20,0 
Воды очищенной 228 мл 
V общ. - 200 ml + (1,4 • 20) = 228
100
9.7. Технология приготовления.
В предварительно прогретый инфундирный стакан помещают 20,0 
измельченных до 1 мм .листьев толокнянки, добавляют 228 мл воды 
очищенной и настаивают в инфундирном аппарате, периодически по­
мешивая в течение 30 минут. Затем отвар процеживают немедленно (без 
охлаждения) через ватный тампон и двойной слой марли в подставку. 
Сырье тщательно отжимают, переносят в мерный цилиндр, доводят во­
дой очищенной до 200 мл.
9.8. Оформление и упаковка.
Полученную микстуру оформ.чяют к отпуску. Этикетки «Внутрен­
нее», «Хранить в прохладном, защищенном от света, месте», «Перед 
употреблением взбатгывать», «Беречь от детей». Флакон из оранжевого 
стекла с навинчивающейся крышкой.
9.9. Оценка качества.
Анализ документации. Имеющийся рецепт, паспорт письменного 
контроля и номер лекарственной формы соответствуют. Ингредиенты 
прописи совместимы, расчеты сделаны правильно.
Правильность упаковки и оформления. Объем флакона из оранже­
вого стеюш соответствует объему лекарственной формы, пробка нужно­
го качества обеспечивает герметичность укупорки.
Органолептический контроль. Темно-зеленая жидкость с характер­
ным запахом, горьковатого вкуса. Объем лекарственной формы 200 мл.
- по теме: «Приготовление водных извлечений из растительного 
сырья, содержащего слизи и из экстрактов концентратов»
Настой алтейного корня готовят холодным способом - настаиванием 
растительного материала при комнатной температуре в течении 30 мин, 
без последующего отжатия сырья. Слизь по свойствам лучше раствори­
ма в горячей воде, следовательно, ее вькод будет больше при горячем 
способе настаивания. Настои корня алтея при отсутствии указаний о ко­
личестве сырья, готовят Б соотношении 1:20, т. е. из 5,0 корня алтея го­
товят 100 мл настоя. Уч1пъшая, что вытяжку готовят без последующего 
отжатия сырья. Расходный коэффициент - это величина показывающая 
во сколько раз следует увеличить навеску корня алтея и воды, чтобы 
получить прописанное в рецепте количество настоя алтея.
При наслаивании 5,0 г корня алтея со 100 мл воды получается около 
77 мл готового извлечения без отжатия корня.
Таким образом, 5,0 г корня алтея удерживает 23 мл извлечения, а 1,0 г 
-соответственно 4,6 мл Отсюда расходный коэффициент:
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к  расх. = 100 100 = U
1 0 0 -(5 -4 ,6 ) 77
Таким образом, для получения 5 % настоя корня алтея сырья необхо­
димо взять 6,5г (5 • 1,3) и воды 130 мл (100 ■ 1,3)- Расходные коэффици­






Определение корня алтея и расходного коэффициента для усложнен­
ных прописей.
Выписан рецепт:
10. Возьми: Настоя алтейного корня 180 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 2-3 раза в день.
При расчете количества сырья и экстрагента используют расходный 
коэффициент (Кр), который показывает, на сколько надо увеличить ко­
личество сырья и экстрагента для получения необходимого объема вод­
ного извлечения.
Если в рецепте не указано количество алтейного корня, то готовят на­
стой, соблюдая соотношение 5:100.
Тогда 5-100
5 1 8 0х-180 х=
100
• = 9 ,0г
Для соотношения 5:100 расходный коэффициент равен 1,3, поэтому 
дтя этой цели нужно взять корня атгея:
9.0- 1,3 = 11,7 г. и воды 180 ■ 1,3 = 234 мл.
Выписан рецепт:
11. Возьми: Настоя корня алтея из 6,0 -150 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 4 раза в день.
Определяем соотношение сырья и экстрагента (х : 100)
6,0-150
X - 100 X = 4 (соотношение 4:100)
Для найденного соотношения расходный коэффициент равен 1,2. 
Поэтому для этой прописи следует взять кормя алтея:
6.0- 1,2 = 7,2 г. и воды 150 ■ 1,2 = 180 мл.
Сухие концентраты сначала растирают в стугше, а затем постепенно 
смывают растворителем в подставку, а жидкие концентрать! добавляют 
в конце приготовления микстуры.
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При этом другие твердые лекарственные вещества могут добавлять­
ся в виде концентрированных растворов с помощью бюреток или пипе­
ток. При необходимости растворения солей (отсутствуют в виде кон­
центрированных растворов), их растворяют после растворения экстрак­
тов-концентратов и разбавления раствора. При необходимости раство­
рения больших количеств солей (электролитов), с целью предотвраще­
ния высаливающего эффекта ВМС и коагуляции коллоидных частиц из 
растворов экстрактов-концентратов, необходимо растворитель делить 
на 2 части. В одной части растворять экстракт-ковдентрат, во второй - 
соли. Растворы объединить, доводить до нужного объема в цилиндре 
(сухих веществ более 3 %) и процеживать через небольшой фильтр в 
склянку дня отпуска.
"Сухие" микстуры от кашля дня детей и взрослых, содержащие экс­
тракты-концентраты из лекарственного растительного сырья, разбавля­
ют в домашних условиях соответствующим количеством воды.
Слизи и водные вытяжки - скоропортящиеся продукты, поэтому от­
пускают их с этикетками; "Хранить в прохладном месте", "Перед упот­
реблением взбалтывать". Срок хранения в аптеке 2 суток.
7. Перечень предлагаемых рецептов для выполнения лабораторной
работы.
- по теме: «Растворы. Особые случаи приготовления растворов»
№ 1
1. Возьми; Калия перманганата 0,5
Воды очищенной до 
Смешай. Дай.
Обозначь. Для обработки ран.
50 мл
2. Возьми; Раствора кислоты борной 
Дай. Обозначь. Для полосканий.
3 %-120 мл
3. Возьми; Йода 0,2
Калия йодида 0,4
Воды очищенной 20 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Для смазывания десен. 
№2
1. Возьми; Раствора антипирина 2 % - 150 мл
Натрия бромида 3,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми; Раствора натрия тиосульфата 60 % -100,0
Дай. Обозначь. Смазывать пораженные участки кожи 
(раствор X® 1 по Демьянов1«у).
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3. Возьми: Раствора Люголя 20 мл
Смешай. Обозначь. По 5 капель. 2 раза в день на молоке.
№3
1. Возьми: Раствора калия перманганата 2 %-25 мл
Дай. Обозначь. По 10 капель на стакан воды для полоска­
ний.
2. Возьми: Кофеина-бензоата натрия 3,0
Раствора натрия гидрокарбоната 6,0-200 м.л.
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
3. Возьми: Раствора Люголя 30 мл
Дай. Обозначь. Для смазывания десен.
Ki4
1. Возьми: Раствора натрия сульфата 5,0- 60 мл.
Дай. Обозначь. На 2 приема внутрь.
2. Возьми: Раствора калия перманганата 1:2000- 150 мл
Дай. Обозначь. По 1 десертной ложке 5 раз в день.
3. Возьми: Йода 0,3
Калия йодида 0,6
Воды очищенной до 30 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Для смазывания ран.
№5
1. Возьми: Анальгина 3,0
Магния сульфата 4,0
Воды очищенной 200 мл
Смешай. Вьщай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в
день.
2. Возьми: Раствора Люголя 30 мл
Дай. Обозначь. Для смазывания десен.
3. Возьми: Раствора натрия тиосульфата 60% -100,0
Дай. Обозначь. Смазывать пораженные участки кожи 
(раствор № 1 по Демьяновичу).
№ 6
1. Возьми: Раствора антипирина 2 %-150 мл
Натрия бромида 3,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
104
2. Возьми; Раствора Люголя 20 мл
Дай. Обозначь. По 5 капель 2 раза в день на молоке.
3. Возьми: Раствора калия перманганата 1 %-50 мл
Дай. Обозначь. По 30 капель на стакан воды для полоска­
ний.
№7
1. Возьми; Раствора натрия тиосульфата 60 % - 100,0
Дай. Обозначь. Смазывать пораженные участки кожи 
(раствор Ха 1 по Демьяновичу).
2. Возьми; Йода 0,2
Калия йодида 0,4
Воды очищенной 20 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Для смазывания.
3. Возьми: Кофеина-натрия бензоата 3,0
Раствора натрия гидрокарбоната 6,0-200 мл 
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
Хг8
1. Возьми: Раствора кислоты борной 2 % - 120 мл
Дан. Обозначь. Для полоскания полости рта.
2. Возьми; Раствора Люголя 25 мл
Дай. Обозначь. Для смазываний десен.
3. Возьми: Натрия тетрабората 2,0
Воды очищеной 150 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Для обтирания.
Х»9
1. Возьми: Раствора Люголя 20 мл
Дай. Обозначь. По 5 капель 2 раза в день на молоке.
2. Возьми: Раствора калия перманганата из 1,0-150 мл
Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке на стакан воды для про­
мывания ран.
3. Возьми; Анальгина 3,0
Магния сульфата 6,0
Воды очищенной 200 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
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№ 10
1. Возьми: Кофеина-бензоата натрия 3,0
Раствора натрия гидрокарбоната 6,0- 200 мл 
Смешай. Выдай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в 
день.
2. Возьми: Раствора калия перманганата 1:400-200 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 5 раз в день.
3. Возьми: Раствора Люголя 25 мл
Дай. Обозначь. Для смазывания десен.
№ 11
1. Возьми: Раствора калия перманганата 1 2000 - 150 мл
Дай. Обозначь. По 1 десертной ложке 5 раз в день.
2. Возьми: Раствора ф>т>ацилина 1:5000 - 150 мл
Дай. Обозначь. Для полоскания полости рта.
3. Возьми: Раствора Люголя 30 мл
Дай. Обозначь. По 5 капель 3 раза в день на молоке.
№ 12
1. Возьми: Йода 0,2
Калия йодида 0,4
Воды очищенной 20 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Для смазывания.
2. Возьми: Раствора кислоты борной 2 % -120 мл
Дай. Обозначь. Для полоскания полости рта.
3. Возьми; Фурацилина 0,05
Раствора натрия хлорида 0,9 % - 200 мл
Дай. Обозначь. Полоскание.
№ 13
1. Возьми; Раствора антипирина 2 %-150 мл
Натрия бромида 3,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Калия перманганата 0,25
Воды очищенной 25 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 20 капель на стакан воды для
полосканий.
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3. Возьми; Раствора Люголя 25 мл
Дай. Обозначь. Для смазывания десен.
№ 14
1. Возьми: Раствора Люголя 30 мл
Дай. Обозначь. Для смазывания десен.
2. Возьми: Анальгина 3,0
Магния сульфата 6,0
Воды очищеной 200 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
3. Возьми; Калия перманганата 0,25
Воды очищенной 25 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 20 капель на стакан воды для
полосканий.
- по теме: «Приготовление концентрированных растворов для 
бюреточной установки»
Пример. Приготовить 500 мл 20 % раствора натрия бромида.
1. Анализом установлено, что приготовленный раствор оказался 
крепче требуемого — 23 %. Норма допустимого отклонения составляет 
не более ± 2 %, а в нашем случае + 15 %. Следовательно, необходимо 
разбавить раствор.
Разбавление проводят по формуле;
а-(с-Ь)
где X -  количество воды, необходимое для разбавления раствора, мл; 
а -  количество приготовленного раствора, мл;
Ь -  требуемая концентрация раствора, %; 
с -  фактическая концентрация раствора, %.
Т, 500 -(2 3 -2 0 1Тогда X = ----- i------- •- = 75 мл.
20
Проверка расчета:
После добавления 75 мл воды общий объем станет 575 мл, а количе­
ство вещества останется 115г. Можно составить соотношение ,что в 575
107
мл раствора содержится 115 г. вещества, а в 100 мл раствора содержится 




Таким образом, для исправления концентрации к 500 мл приготов­
ленного раствора натрия бромида необходимо добавить 75 мл воды.
2. Анализом установлено, что приготовленный концентрированный 
раствор натрия бромида оказался 18 % вместо 20 %. Отклонение со­
ставляет - 10 %. Следовательно, приготовленный концентрированный 
раствор необходимо довести до требуемой концентрации добавлением 
натрия бромида.
Укрепление раствора производят по формуле:
х=
1 0 0 -р -Ь ’
где X -  количество лекарственного вещества для укрепления раствора, г; 
р~ плотность раствора требуемой концентрации, г/мл; 
а -  количество приготовленного раствора, мл;
Ь — требуемая концентрация раствора, %; 
с -  фактическая концентрация раствора, %.
Плотность 20 % раствора бромида равна 1,148 г/мл.
Тогда X = 5 0 0 -(2 0 -1 8 ) _  
100-1,148-20
Таким образом, для исправления концентрации в 500 мл полученного 
раствора растворяют 10,5 г натрия бромида.
Проверка расчета:
Объем приготовленного концентрированного раствора увеличится 
при добавлении 10,5 г натрия бромида на 10,5 0,26 =2,73, т.е. станет ра­
вен 502,73 мл. В полученном объеме будет 90 +10,5=100,5 натрия бро­
мида.
Составляем пропорцию соотношения:
В 502,73 мл раствора содержится 100,5 г натрия бромида
В 100 мл раствора содержится х г натрия бромида
1005^  ^ 20 %
502,73
108
После укрепления или разбавления раствор повторно проверяют на
содержание действующего вещества и в случае положительного анализа
раствор фильтруют.
Описать три способа приготовления:
1. Приготовить концентрированный раствор натрия бромида 20 % - 
100 мл.
2. Приготовить концентрированный раствор натрия гидрокарбоната 
5 % - 100 мл.
3. Приготовить концентрированный раствор магши сульфата 10 % - 
100 мл.
4. Приготовить концентрированный раствор натрия бензоата 10 % - 
100 мл.
5. Приготовить концентрированный раствор глюкозы 5 % - 100 мл.
6. Приготовить концентрированный раствор натрия салицилата 10 % - 
100 мл.
7. Приготовить концентрированный раствор аммония хлорида 20% - 
100 мл.
8. Приготовить концентрированный раствор глюкозы 20 % - 100 мл.
9. Приготовить концентрированный раствор гексаметилентетрамина 
10 % - 100 мл.
10. Приготовить концентрированный раствор натрия гидрокарбоната 
5 % - 150 мл.
11. Приготовить концентрированный раствор магния сульфата 25 % - 
100 мл.
12. Приготовить концентрированный раствор магния сульфата 50 % - 
100 .мл.
13. Приготовить концентрированный раствор гексаметилентетрамина 
20 % - 100 мл.
14. Приготовить концентрированный раствор гексаметилентетрамина 
40 % -100 мл.
15. Приготовить концентрированный раствор глюкозы 40 % -100 мл.
- по теме: «Технология микстур»
ЛИ
Возьми: Калия бромида 5,0
Натрия бромида 4,0
Калия йодида 6,0
Воды очищеной 200 мл
Смешай. Дай.
Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
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№2
Возьми; Барбитала натрия 1,0
Антипирина 2,0
Натрия бромида 6,0
Настойки валерианы 5 мл
Воды мятной 150 мл
Смешай. Дай.
Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№ 3
Возьми; Кодеина 0,2
Раствора натрия бромида 2 % -200 мл
Настойки валерианы 5 мл
Настойки ландыша 5 мл
Смешай. Дай.
Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№ 4




Воды очищенной 200 мл
Смешай. Дай.
Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№5
Возьми; Магния сульфата 10,0
Настойки валерианы 5 мл
Настойки ландыша 5 мл
Воды стащенной 200 мл
Смешай. Дай.
Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
№ 6
Возьми; Калия бромида 3,0
Натрия бромида 3,0
Глюкозы 4,0
Воды очищенной 180 мл
Смешай. Дай.





Воды мятной 150 мл
ПО
Смешай. Дай.
Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№ 8
Возьми: Калия иодида 4,0
Натрия иодида 3,0
Адонизида 3 мл
Настойки валерианы 10 мл
Воды мятной 150 мл
Смешай. Дай.
Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№ 9
Возьми: Кодеина фосфата 0,12
Натрия бромида 4,0
Натрия гидрокарбоната 4,0
Настойки белладонны 5 мл
Настойки валерианы 20 мл
Воды очищенной 200 мл
Смешай. Дай.
Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№ 10
Возьми: Раствора натрия бромида 2 % - 200 мл
Кофеина -бензоата натрия 1,0
Антипирина 2,0
Смешай. Дай.
Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№  11
Возьми: Раствора гексаметилентетрамина 5 % - 90 мл
Натрия бензоата 1,0
Эликсира грудного 1 мл
Сиропа сахарного 10 мл
Смешай. Дай.
Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№ 12
Возьми: Натрия гидрокарбоната 1,0
Натрия бензоата 1,0
Эликсира грудного 4 мл
Сиропа сахарного 10 мл
Воды мятной до 100 мл
Смешай. Дай.
Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№ 13
Возьми: Раствора магния сульфата 1 0 % -150 мл
111
Настойки валерианы 
Настойки мяты перечной 
Смешай. Дай.
Обозначь. По 1 столовой ложке 3 
№ 14














































- по теме: «Разведение стандартных фармакопейных жидкостей»
При выполнении расчетов для разведения стандартных растворов 3 
группы до требуемой концентрации учитывается, под каким (химиче­
ским или условным) названием выписан раствор в прописи рецепта. Ес­
ли растворы этих веществ выписаны под химическим названием, расчет 
проводят с учетом их фактического содержания в стандартном раство­
ре, а если под условным названием, то при изготовлении стандартный 
раствор принимают за единицу (100 %).
Для изготовления растворов формальдегида и водорода пероксида 
разрешается использовать формалин с содержанием формальдегида ме­
нее 36,5 % и раствор пергидроля с содержанием водорода пероксида 
более 30 %.
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При расчетах разницу концентраций учитывают с помощью коэффи­
циента пересчета (КП).
Пример расчета.- в аптеке имеется раствор с концентрацией формаль­
дегида 34 %.
Rp.; Solutionis Formaldehydi 
D.S. Протирать ступни ног.
5 % - 200 ml
Раствор выписан под .хи.мическим названием.
Количество миллилитров стандартного раствора формальдегида (X), 
требуемое для разведения, рассчитывают по формуле с учетом его фак­
тического (34 %) содержания в растворе:
Х = а Ь
где X -  количество ставдартного раствора, мл; 
а -  объем изготов-ояемой лекарственной формы, мл;
С — содержание раствора формальдегида в рецепте, %; 
В - концентрация раствора по рецепту, %.
.е._5-200Х=-------=27,02 мл
37
Уводы = 200-27,02 = 172,98 мл «173 мл
Rp.: Solutionis Formalini 5 % - 200 ml
D.S. Протирать ступни ног.
Раствор выписан под условным названием. При расчетах стандарт­
ный раствор принимают за единицу (100 %).
В случае использования раствора формальдегида 34 % величина КП 
равна 1,08 (37 : 34). Рассчитанное количество стандартного 34 % рас­
твора формальдегида умножают на 1,08 (10 • 1,08), т.е. следует взять 11 
мл этого раствора и 189 мл воды очищенной.
Аналогично рассчитывается и концентрация водорода пероксида.
Пример 1.
20%-100 mlRp.: Sol. Hydrogenii peroxydi 
D.S.
Раствор выписан под химическим названием. Количество граммов 




Отвешивают 50 г пергидроля 40 % и добавляют воду очищенную до 
получения 100 мл раствора.
Особенностью пергидроля является, что он отвешивается по массе. 
При дозировании перги-дроля по объему необходимо сделать расчеты с 
учетом его плотности.
m = р-V
Следовательно, V пергидроля = = 43,82 мл
Объем воды: 100-43,82 =56,18 мл
Таблица 4.
























Возьми; Раствора кислоты хлористоводородной 6 % ■ 
Дай. Обозначь. Наружное.




Возьми; Раствора перекиси водорода 3 % - 120 мл
Дай. Обозначь. Для полоскания горла.
№ 3
Возьми: Раствора формал»ша 25 % - 150 мл
Дай. Обозначь. Протирать ступни ног.
№ 4
Возьми: Раствора кислоты хлористоводородной
Разведенной 1 % - 100 мл
Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке 3 раза в день до еды.
№ 5
Возьми; Раствора алюминия ацетата основного 2 % -180 мл 
Дай. Обозначь. Для примочек.
№ 6
Возьми; Раствора пергидроля 5 % - 30 мл
Дай. Обозначь. Для смазывания десен.
Ха 7





Дай. Обозначь. Для примочек.
Ха 9
Возьми: Раствора калия ацетата
Дай. Обозначь. Для примочек.
Ха 10






Возьми: Раствора уксусной кислоты
Дай. Обозначь. Для обтираний.
Ха 13




Дай. Обозначь. Для смазываний.
10% -50  мл
10 мл 
50 мл
4 % - 100 мл
5 % -  100 мл
5 % - 120 мл
1 0 % -100 мл
30 % -  50 мл
2 5 % -1 5 0  мл
115
X sl5
Возьми: Жидкости Бурова 8 % - 10 мл
Воды очищенной до 50 мл 
Смешай. Дай. Обозначь. Для примочек.
№ 16
Возьми: Раствора кислоты хлористоводородной 3 % - 150 мл 
Дай. Обозначь. По 2 столовые ложки в день.
- по теме: «Технология ыеводных растворов»
№1
1. Возьми: Ментола 0,5
Новокаина 0,25
Анестезина 0,25
Спирта этилового 70 % - 25 мл
Смешай. Дай. Обозначь: растирать суставы при болях.
2. Возьми: Раствора Люголя на глицерине 10,0
Дай. Обозначь. Для смазывания горла.
3. Возьми: Ментола 0,05
Масла вазелинового 5,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 2 капли в нос 3 раза в день. 
№2
1. Возьми: Кислоты салищзловой
Фенилсалицилата по 0,05
Масла подсолнечного 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. Протирать кожу.




Смешай. Дай. Обозначь: ушные капли.
3. Возьми: Раствора натрия тетрабората
на глицерине 5 % - 10,0
Дай. Обозначь. Для обработки полости рта.
№3




Спирта этилового 70 % - 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Смазывать пораженные места.
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2. Возьми: Натрия тетрабората 0,3
Глицерина до 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. Для смазывания.
3. Возьми: Раствора Люголя на глицерине J0,0
Дай. Обозначь. Для смазывания слизистой глотки.
№4
1. Возьми: Камфоры 0,5
Масла подсолнечного 10,0
Дай. Обозначь: растирать суставы ног.
2. Возьми: Резорцина 1,5
Кислоты салициловой 1,5
Спирта этилового 70 % • 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Смазывать пораженные места.
3. Возьми: Кислоты борной 0,5
Г лицерина 5,0
Смешай. Дай. Обозначь. Протирать кожу рук.
№5
1. Возьми: Кислоты салициловой 0,1
Масла подсолнечного 5,0
Смешай. Дай. Обозначь. Для смазывания пораженных уча­
стков.
2. Возьми: Масла касгорового 5,0
Спирта этилового 95 % - 10мл
Резорцина 0,2
Смешай. Дай. Обозначь. Смазывать кожу головы.
3. Возьми: Йода 0,1
Калия йодида 0,2
Глицерина до 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. Для смазывания десен.
№ 6
1. Возьми: Йода 0,1
Калия йодида ОД
Глицерина 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. Дляхмазывания десен.
2. Возьми: Кислоты салициловой
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Кислоты бензойной по 0,3
Спирта этилового 70 % - 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь, Протирать лицо на ночь.
3. Возьми: Ментола 0,05
Камфоры 0,1
Масла вазелинового 5,0
Смешай. Дай. Обозначь. Дгм ингаляций.
Xs7
1. Возьми; Кислоты борной 0,5
Танина 0,3
Глицерина 5,0
Смешай. Дай. Обозначь. Наносить на пораженные участки
кожи.
2. Возьми: Раствора Люголя на глицерине 10,0
Дай. Обозначь. Для смазывания горла.
3. Возьми: Ментола 0,2
Новокаина 0,1
Спирта этилового 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Растирание для ног.
Xs8
1. Возьми: Новокаина 0,1
Глицерина 5,0






Спирта этилового 70 % -10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Растирать суставы при болях.
3. Возьми; Ментола 0,05
Камфоры 0,1
Масла вазелинового 5,0
Смешай. Дай. Обозначь. Для ингаляций.
№9
1. Возьми; Раствора натрия гетрабората
на глицерте * 5 % •
Дай. Обозначь. Для тампонов.
10,0
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2. Возьми: Кислоты борной 0,5
Кислоты молочной 1,0
Спирта этилового 70 % - 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Смазывать пораженные места.
3. Возьми: Йода 0,1
Калия йодида 0,2
Глицерина 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. Д ля смазывания десен.
№10
1. Возьми: Ментола 0,1
Масла вазелинового 5,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 2 капли в нос 3 раза в день.
2. Возьми: Танина 0,4
Спирта этилового 1 мл
Глицерина 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. Для смазывания зева.
3. Возьми: Кислоты салициловой
Резорцина по 0,5
Раствора кислоты борной 2 % - 5 мл
Спирта этилового 70 % - 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Смазывать пораженные места.
№11
1. Возьми. Йода 0,1
Калия йодида 0,2
Глицерина до 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. Для смазывания десен.
2. Возьми: Кислоты салициловой 0,3
Камфоры 0,1
Спирта этилового 70 % -10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Протирать лицо вечером.
3. Возьми: Кислоты борной 0,5
Танина 0,3
Глицерина 5,0




1. Возьми; Кислоты борной 0,5
Кислоты молочной 1 мл
Спирта этилового 70 % - 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Смазывать пораженные з^астки 
кожи.
2. Возьми: Кислоты салициловой 1,0
Резорцина 0,5
Спирта этилового 70 % -10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Для смазывания кожи.
3. Возьми: Раствора натрия тетрабората 
на глицерине
Дай. Обозначь. Для тампонов 
№13




5 %  - 10,0
0,1
5,0
Смешай. Дай. Обозначь. Протирать лицо.
2. Возьми: Йода 0,1
Калия йодида 0,2
Глицерина до 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. Для смазывания десен.
3. Возьми; Анестезина
Кислоты салициловой по 0,3
Спирта этилового 70 % -10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Смазывать пораженные места. 
№14
1. Возьми; Йода 0,05
Калия йодида 0,3
Глицерина 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. Для смазывания зева.
2. Возьми: Кислоты салициловой
Кислоты бензойной по 0,3
Спирта этилового 70 % -10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Для протирания лица.
3. Возьми: Натрия тетрабората 4,0
120
Глицерина до 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. Для тампонов.
- по теме: «Растворы ВМС»
№1
1. Возьми; Раствора кислоты
хлористоводородной 2 % - 100 мл
Пепсина 2,0
Новокаина 0,25
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Раствора хлоралгидрата 1 % - 25 мл
Слизи крахмала 25,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке 1 -2  раза в
день.
3. Возьми; Раствора желатина 2 % - 5 0 м л
Дай. Обозначь. По 1 десертной ложке 3 раза в день 
№2
1. Возьми: Кислоты хлористоводородной 2 мл
Пепсина 2,0
Воды мятной 120 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми; Слизи крахмала 100,0
Натрия бромида 2,0
Смешай. Дай. Обозначь. На 2 клизмы.
3. Возьми: Желатина 3,0
Сиропа сахарного 20 мл
Воды очищенной 100 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке каждый час. 
ЛеЗ
1. Возьми; Кислоты хлористоводородной 2 мл
Пепсина 2,0
Воды очищенной до 120 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Слизи крахмала 50,0
Хлоралгидрата
Натрия бромида поровну по 1,0
Смешай. Дай. Обозначь. На 1 клизму на ночь.
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3. Возьми: Раствора желатина 3 % - 50 мл
Дай. Обозначь. По 1 десертной ложке 3 раза в день.
Xs4
1. Возьми: Пепсина 2,0
Раствора кислоты
Хлористоводородной 3 % - 180 мл
Сиропа сахарного 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ло;кке 3 раза в
день.
2. Возьми: Хлоралгидрата 1,5
Слизи крахмала 100,0
Смешай. Дай. Обозначь. На 2 клизмы.
3. Возьми: Раствора желатина 4 % - 50 мл
Дай. Обозначь. По 1 десертной ложке 3 раза в день 
№5











2%  - 100 мл 
0,5
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
3. Возьми: Желатина 2,0
Сиропа сахарного 20 мл
Воды очищенной 70 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№6
1. Возьми: Кислоты хлористоводородной 1,5 мл
Пепсгша 1,0
Воды очищенной 120 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке во время еды.
2. Возьми: С.ЛИЗИ крахмала 100,0
Натрия бромида 2,0
Смешай. Дай. Обозначь. На 2 клизмы.
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3. Возьми; Раствора желатина 4 % - 50 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№7
1. Возьми: Хлоралгидрата 0,1
Слизи крахмала 50,0
Смешай. Дай. Обозначь. На 1 клизму ребенку при спазмах.
2. Возьми: Кислоты хлористоводородной 2 мл
Пепсина 2,0
Воды мятной 120 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 2 раза в день.
3. Возьми: Раствора желатина 4 % - 50 мл
Сиропа сахарного 5 мл
Дай. Обозначь. По 1 десертной ложке 3 раза в день 
№8
1. Возьми: Раствора кислоты
.хлористоводородной 2 % - 100 мл
Пепсина 2,0
Новокаина 0,25
Смешай. Дай, Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Хлоралгидрата 1,0
Натрия бромида 1,0
Слизи крахмала 50,0
Смешай. Дай. Обозначь. На 1 клизму.
3. Возьми: Раствора желатина 3 % - 5 0 м л
Дай. Обозначь. По 1 десертной ложке 3 раза в день.
№9
1. Возьми; Хлоралгидрата 0,5
Слизи крахмала 25,0
Воды очищенной 25 мл
Смешай. Дай. Обозначь. На 1 клизму.
2. Возьми: Кислоты хлористоводородной 1,5 мл
Пепсина 1,0
Воды очищенной до 120 мл
Смещай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке во время еды.





Воды очищенной 100 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке каждый час. 
№10
1. Возьми; Раствора кислоты
хлористоводородной 2 % -120 мл
Пепсина 2,0
Новокаина 0,5
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми; Слизи крахмала 100,0
Штрия бромида 2,0
Смешай. Дай. Обозначь. На 2 клизмы.
3. Возьми; Раствора желатина 4 % - 5 0  мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№11
1. Возьми; Слизи крахмала 50,0
Хлоралгидрата 1,0
Смешай. Дай. Обозначь. На 1 клизму.
2. Возьми; Кислоты хлористоводородной 2 мл
Пепсина 2,0
Воды мятной 120 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
3. Возьми: Раствора желатина 3 % - 5 0 м л
Сиропа сахарного 5 мл
Дай. Обозначь. По 1 десертной ложке 3 раза в день.
№12
1. Возьми: Раствора пепсина из 2,0 - 100 мл
Кислоты хлористоводородной 5 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке на 1/2 стакана 
воды.
2. Возьми; Раствора хлоралгидрата 2 % - 50 мл
Слизи крахх«ала 50,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 десертной ложке 3 раза в день.
3. Возьми: Раствора желатина 4 % - 50 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день,
№13
1. Возьми: Раствора кислоты
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хлористоводородной 3 % - 200 мл
Пепсина 1,5
Новокаина 0,3
Смешай. Дай, Обозначь. По I столовой .лохске 3 раза в день.
2. Возьми: Раствора хлоралгидрата 3 % - 50 мл
Слизи крахмала 30,0
Смешай. Дай. Обозначь. На 1 клизму.
3. Возьми; Желатина 3,0
Сиропа сахарного 20 мл
Воды очищенной 100 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
1. Возьми: Хлоралгидрата 1,5
Слизи крахмала 100,0
Смешай. Дай. Обозначь. На 2 клизмы.
2. Возьми: Пепсина 4,0
Кислоты хлористоводородной 4 мл
Воды очищенной 120мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке перед едой.
3. Возьми: Раствора желатина 4 % - 50 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
- по теме: «Капли для внутреннего и наружного применения (кроме 
глазных)»
№1
1. Возьми: Раствора кислоты борной 2 % - 5 мл
Раствора фурапилина 0,02 % - 5 мл
Раствора адреналина 0,1 % -10 капель
Смешай. Дай. Обозначь. По 3 капли 3 раза в деш> в нос.
2. Возьми: Ментола 0,2
Настойки ландыша
Настойки валерианы поровну по 10 мл
Настойки красавки 5 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 20 капель 3 раза в день. (Капли
Зеленина).
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3. Возьми: Атропина сульфата 0,003
Папаверина гидрохлорида 0,2
Воды очищенной 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 10 капель 3 раза в день перед 
едой.
jYs2
1. Возьми: Фурацилина 0,002
Сульфацила натрия 0,4
Раствора адреналина пщрохлорида 1:1000 - 10 капель
Воды очищенной 12 мл
Смешай. Дай. Обозначь, По 3 капли 3 раза в день в нос.
2. Возьми: Протаргола 0,2
Воды очищенной 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 3 капли в нос 2 раза в день.
3. Возьми: Раствора атропина сульфата 0,1 % -10 мл
Дай. Обозначь. По 4 капли 2-3 раза в день внутрь.
№3
1. Возьми: Фуфацилина 0,002
Сульфацила натрия i ,0
Кислотаборной 0,15
Воды очищенной 15 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 2 капли 2 раза в день в уши.
2. Возьми: Меди сульфата 0,05
Цинка сульфат а 0,2
Спирта этилового 60 % - 30 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 2 капли 3 раза в день в ухо.
3. Возьми: Камфоры 0,5
Настойки красавки 5 мл
Настойки валерианы
Настойки ландыша поровну по 10 мл 
Смешай. Дай. Обозначь. По 15 капель 2 раза в день.
Хг4
4. Возьми: Атропина сульфата 0,003
Папаверина гидро.члорида 0,2
Воды очищенной 10 мл
Смешай, Дай. Обозначь. По 10 капель 3 раза в день перед
едой.
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2. Возьми; Новокаина 0,1
Папаверина гидрохлорида 0,2
Воды мятной 20 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 20 капель 3 раза в день.
3. Возьми; Ментола 0,2
Натрия бромвда 0,5
Настойки ландыша
Настойки пустырника поровну по 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 15 капель 2 раза в день. 
№5
1. Возьми; Раствора протаргола 2 % - 1 0 м л
Дай. Обозначь. По 2 капли 4 раза в день в нос.







поровк)' по 10 мл 
5 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 20 капель 2 раза в день.
3. Возьми; Атропина сульфата 0,05
Воды очищенной 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 4 капли 2 раза в день.
№6
1. Возьми; Раствора кислоты борной 2 % - 5 мл
Раствора фурацилина 0,02 % - 5 мл
Раствора адреналина 0,1 % -10 капель
Смешай. Дай. Обозначь. По 3 капли 3 раза в день в нос.
2. Возьми; Ментола 0,1
Натрил бромида 0,5
Настойки валерианы
Настойки ландыша поровну по 5 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 20 капель 2 раза в день в(тутрь.
3. Возьми; Раствора эфедрина гидрохлорида 2 % -10 мл
Раствора адреналина
гидрохлорида 1; 1000 - 10 капель
Смешай. Дай. Обозначь. По 2 капли 2 раза в день в нос. 
№7
1. Возьми; Платифиллина гидротар грата 0,05
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Воды очищенной 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 капле 2 раза в день.
2. Возьми: Левомицетина 0,8
Сульфацила натрия
Кислоты борной поровну по 0,6
Спирта этилового 70 % - 10 мл
Глицерина 3,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 4 капли 4 раза в день в ухо.
3. Возьми: Камфоры 0,5
Настойки красавки 5 мл
Настойки валерианы
Настойки ландыша поровну по 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 15 капель 2 раза в день.
№8
1. Возьми: Раствора протаргола 2 % - 1 0 м л
Смешай. Дай. Обозначь. Капли в нос.
2. Возьми: Натрия гидрокарбоната 0,5
Глицерина 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. Капли в ухо, по 3 капли 4 раза в
день.
3. Возьми: Фурацилина 0,02
Спирта этилового 70 % - 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 2 капли в уши 2 раза в день. 
№9
1. Возьми: Раствора новокаина 1 % - 1 м л
Раствора димедрола 1 % - 5 мл
Раствора адреналина гидрохлорида 0,1 % - 10 капель 
Смешай. Дай. Обозначь. Капли в нос, по 2 капли 3 раза в 
день.
2. Возьми: Этилморфина гидрохлорвда 0,2
Настойки валерианы
Настойки ландыша по 3 мл
Валидо.ла 2,0
Смешай. Дай. Обозначь. Принимать внутрь по 15 капель 3
раза в день.
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3. Возьми: Меди сульфата 0,05
Цинка сульфата 0,2
Спирта этилового 60 % - 30 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Капли в ухо, по 2 капли 3 раза в 
день.
№10
1. Возьми: Йода 1,0
Калия йодида 2,0
Воды очищенной до 20 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Принимать по 5 капель в 1/2 ст. 
молока внутрь.
2. Возьми: Раствора димедрола 0,25 % - 10 мл
Раствора адреналина 0,1 % -10 капель
Смешай. Дай. Обозначь. Капли в нос, по 2 капли 3 раза в 
день.
3. Возьми: Ментола 0,1
Натрия бромида 0,5
Настойки пустырника
Настойки валерианы по 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Принимать по 15 капель 3 раза в
день.
№11




Настойки красавки по 7 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Принимать по 20 капель 3 раза в
день.
2. Возьми; Раствора кислоты борной 1 Зо -10 мл
Раствора адреналина гвдрохлорида 0,1 % - 10 капель 
Смешай. Дай. Обозначь. По 2 капли в нос 3 раза в день.
3. Возьми: Фурацилина 0,02
Спирта этилового 70 % -10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 3 капли в уши 2 раза в день. 
№12
1. Возьми: Новокаина 0,1
Глицерина 10,0
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2. Возьми; Ментола 0,2
Натрия бромида 3,0
Настойки пустырника
Настойки валерианы по 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Внутрь по 20 капель 3 раза в день.
3. Возьми: Раствора фурацилина 1:5000 -  10 мл
Кислоты борной 0,2
Раствора адреналина гидрохлорида 0,1 % -10  капель
Смешай. Дай. Обозначь. По 3 капли в нос 3 раза в день.
№13
1. Возьми: Ментола 0,2
Настойки валерианы 10 мл
Настойки пустырника 5 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 20 капель внзтрь 3 раза в день.
2. Возьми: Меди су.льфата 0,05
Цинка сульфата 0,2
Спирта камфорного 3 мл
Спирта этилового 60 % -10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Капли в ухо, по 2 капли 4 раза в 
день.
3. Возьми: Раствора атропина сульфата 0,1 % -10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Принимать по 4 капли 2 раза в 
день.
№14
1. Возьми; Раствора кислоты борной 2 % -10 мл
Раствора адреналина гидрохлорида 0,1 % -10  капель 
Смешай. Дай. Обозначь. По 2 капли в каждый носовой ход 2 
раза в день.
2. Возьми; Натрия бромида 4,0
Настойки валерианы
Настойки пустьф1шка по 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 25 капель внутрь 3 раза в день.
Смешай. Дай. Обозначь. Ушные капли, по 2 капли 4 раза в
день.
3. Возьми: Новокаина 
Спирта этилового
0,2
70 % - 10 мл
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- по теме: «Приготовление водных извлечений из растительного 
сырья, содержащего алкалоиды, сердечные гликозиды, эфирные 
масла»
№1
1. Возьми: Кодеина фосфата 0,2
Настоя травы термопсиса 0,6 - 180 мл
Натрия бензоата
Натрия гидрокарбоната поровну по 4,0
Нашатырно-анисовых капель 4 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2, Возьми: Настоя травы горицвета весеннего из 6,0 -180 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№2
1. Возьми: Кодеина фосфата 0,2
Настоя травы термопсиса из 0,6 - 200 мл
Натрия бензоата 2,0
Нашатырно-анисовых капель 2 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ло;‘Кке 3 раза в день.
2. Возьми: Настоя травы горицвета весеннего 180 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№3
1. Возьми: Кодеина фосфата 0,2
Настоя травы термопсиса из 0,5 -180 мл
Натрия бензоата 2,0
Нашатырко-анисозых капель 2 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Настоя травы горицвета весеннего из 6,0 - 200 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№4
1. Возьми: Кодеина фосфата
Эфедрина 1 идрохлорида порювну по 0,15
Настоя травы термопсиса из 0,6 - 200 мл
Нашатырно-анисовых капель 4 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
Смешай. Дай. Обозначь: капли в уши, по 2 капли 3 раза в
день.
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2. Возьми; Настоя травы горидвета весеннего 180 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№ 5
1. Возьми: Кодеина фосфата 0,2
Настоя травы термопсиса из 0,6 - 200 мл
Натрия бензоата 2,0
Нашатырно-анисовых капель 2 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Настоя листьев наперстянки из 0,5 - 200 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№6
1. Возьми: Кодеина фосфата
Эфедрина гидрохлорида поровну по 0,15
Настоя травы термопсиса из 0,6 - 200 мл
Нашатырно-анисовых капель 4 мл
Сметай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Настоя листьев наперстянки 200 мл
Дай. Обозначь. По I столовой ложке 3 раза в день.
№ 7
1. Возьми: Кодеина фосфата
Эфедрина гидрохлорида поровну по 0,15
Настоя травы термопсиса из 6,0 - 200 мл
Нашатырно-анисовых капель 4 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 сто.ловой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Настоя травы горицвета весеннего из 6,0 -180 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
Хг8
1. Возьми: Настоя травы термопсиса из 0,6 -180 мл
Натрия бензоата
Натрия гидрокарбоната поровну по 1,0
Нашатырно-анисовых капель 2 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По I столовой ложке 3 раза в день
2. Возьми; Настоя травы горицвета весеннего 180мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
Ш
1. Возьми: Кодеина фосфата 0,15
Настоя травы термопсиса из 0,5 - 200 мл
Натрия гидрокарбоната 4,0
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Нашатырно-анисовых капель 5 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 4 раза в день.
2. Возьми: Настоя листьев наперстянки из 0,5 - 200 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№10
1. Возьми; Кодеина 0,15
Настоя травы термопсиса из 0,5 - 200 мл
Натрия гидрокарбоната 4,0
Нашатырно-анисовых капель 5 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми; Настоя травы горицвета весеннего 180 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
>'slJ
1. Возьми. Настоя травы термопсиса 180 мл
Натрия бензоата
Натрия гвдрокарбоната
Аммония хлорида поровну по 1,0
Нашатырно-анисовых капель 2 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми; Настоя листьев наперстянки из 0,5 - 200 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№12
1. Возьми; Кодеина фосфата 0,15
Настоя травы термопсиса из 0,5 - 200,0
Нашатырно-анисовых капель 5 мл
Натрия гидрокарбоната 4,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Настоя травы горицвета весеннего 180 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№13
1. Возьми: Кодеина фосфата 0,15
Настоя травы термопсиса из 0,5 - 200 мл
Нашатырно-анисовых капель 5 мл
Натрия гидрокарбоната 4,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в деш>.
2. Возьми: Настоя травы горицвета весеннего из 6,0 - 180 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
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1. Возьми; Настоя травы термопсиса из 5,0 - 200 мл
Натрия гидрокарбоната 1,0
Натрия бензоата 1,5
Нашатырно-анисовых капель 2 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Настоя травы горицвета весеннего из 6,0 -180 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
- по теме: «Приготоиление водных извлечеиий из растительного 
сырья, содержащего сапонины, дубильные вещества, аитраглико- 
зиды, фенолгликозиды»
№1
1. Возьми; Отвара коры крушины из 10,0-180 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 2 раза в день.
2. Возьми; Отвара корней лапчатки из 6,0-150 мл
Сиропа сахарного 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
№2
1. Возьми: Настоя листьев секны из 4,0-120 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ло;кке 3 раза в лень.
2. Возьми: Отвара коры дуба из 10,0-150
Дай. Обозначь. Для полосканий.
№3
1. Возьми; Настоя листьев сенны 5,0-120 мл
Сиропа сахарного 5,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми; Отвара корней лапчатки из 6,0-150 мл
Сиропа сахарного 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 десергной ложке 3 раза в день. 
№4
1. Возьми: Отвара коры дуба из 10,0-150 мл
Дай. Обозначь. Для полоскания.
2. Возьми: Отвара плодов жостера из 10,0-200мл
Магния сульфата 15,0
Смешай. Дай. Обозначь. Для полоека}шя.
№14
134
1. Возьми: Отвара коры дуба из 10,0-150 мл
Дай. Обозначь. Для полосканий.
2. Возьми; Отвара коры крушины 100 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке утром и вечером.
Хаб
1. Возьми: Отвара коры креолины 150 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 2 раза в день.
2. Возьми: Отвара коры дуба из 10,0-150 мл
Дай. Обозначь. Для полосканий.
Ха7
1. Возьми: Отвара коры крушины из 10,0-100 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 2 раза в день.
2. Возьми: Отвара корней лапчатки из 6,0-150 мл
Сиропа сахарного 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 десертной ложке 2 раза в день. 
Хв8
1. Возьми; Оз’варакоры дуба Vi3 10,0-150 мл
Дай. Обозначь. Для полосканий,
2. Возьми; Отвара плодов жостера 180 мл
Натрия сульфата 5,0
Сиропа сахарного 15 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке утром и вече­
ром.
Xs9
1. Возьми: Отвара корней лапчатки из 6,0-150 мл
Сиропа сахарного 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми; Отвара коры крушины из 15,0-200 мл
Натрия сульфата 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
XslO
1. Возьми; Отвара коры дуба из 15,0-180 мл
Дай. Обозначь. Для полосканий.
№5
2. Возьми: Насгоя листьев сенны 5,0- 120 мл
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Сиропа простого 5,0
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
Ха 11
1. Возьми; Отвара коры ду'ба из 15,0-180 мл
Дай. Обозначь. Для полоскания
2. Возьми: Отвара коры крушины 13,0-150 мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
Ха12
1. Возьми; Шстоя листьев сенны 2,0-90 мл
Дай. Обозначь. По 2 столовые ложки утром и вечером.
2. Возьми: Огвара коры дуба из 12,0-180 мл
Дай. Обозначь. Для полосканий.
Ха13
1. Возьми: Отвара коры дуба из 15,0-180 мл
Дай. Обозначь. Для полосканий.
2. Возьми; Отвара коры крушины 100 мл
Дай. Обозначь. По 2 столовые ложки на прием.
Ха 14
1. Возьми: Настоя .листьев сенны 5,0-120 мл
Сиропа сахарного 5,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Отвара коры крушины 100мл
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке утром и вечером.
- по теме: «Приготовление водных извлечений из растительного 
сырья, содержащего слизи и из экстрактов концентратов»
Х«1
1. Возьми; Отвара корней алтея из 3,0 -100 мл
Натрия гидрокарбоната
Натрия бензоата поровну по 2,0
Сахарного сиропа 15 мл
Грудного эликсира 2 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день,
2. Возьми; Кодеина фосфата 0,12
Настоя травы горицвета весеннего из 6,0 - 200 мл 
Натрия бромида 6,0
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Смешай. Дан. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
№2
1. Возь.ми; Отвара корней алтея 100 мл
Натрия бензоата
Хлорида аммония поровну по 1,0
Грудного эликсира 3 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 десертной ложке 3 раза в день.
2. Возьми: из 4,0 - 200 мл 
1,0 
4,0
Нас гоя корней валерианы 
Кофеина-бензоата натрия 
Натрия бро.мида 
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
№3
1. Возьми; Настоя корней алтея из 1,0 - 100 мл
Натрия гидрокарбоната
Натрия бензоата поровну по 1,0
Нашатырно-анисовых капель 3 мл
Са.чарного сиропа 20 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Этилморфнна гидрохлорида 0,2
Настоя травы термопсиса из 0,6





Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза а в
день.
№4
1. Возьми. Настоя корней алтея из 3,0 -150 мл
Натрия гидрокарбоната
Натрия бензоата поровну' по 2,0
Грудного эликсира 15 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Настоя травы горицвета весеннего из 6,0-180 мл
Калия бромида
Натрия бромида поровну по 2,0
Магния сульфата 2,5
Сахарного сиропа 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
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1. Возьми: Настоя корней алтея из 1,0-100 мл
Натрия гидрокарбоната
Натрия бензоата поровну по 1,0
Нашапгырно-анисовььх капель 3 мл
Сахарного сиропа 20 мл
Смешай. Дай. Обозначь, По 1 чайной ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Этилморфина гидрохлорида 0,15
Настоя травы термопсиса из 0,8 - 200 мл
Натрия гидрокарбоната 
На'грия бензоата поровну по 2,0
Смешай. Дай. Обозначь. По i столовой ложке 3 раза в день. 
№6
1. Возьми: Отвара корней алтея 100 мл
Натрия, бензоата
Аммония хлорида поровн>'по 1,0
Грудного эликсира 3 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 десертной ложке 3 раза в день,
2. Возьми: Настоя корней валерианы из 5,0 - 200 мл
Калия бромида
Натрия бромида поровну по 4,0
Настойки ги'стырника 3 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
№7
1. Возьми: Настоя корней алтея из 3,0 - 180 мл
Натрия гндрокарбоната 2,0
Нашатырно-анисовых капель 
Сахарного сиропа поровну по 5 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 десертной ложке 3 раза в день.
№5
0,2
из 0,6 - 200 мл
2. Возьми: Кодеина фосфата
Настоя травы термопсиса 
Натрия бензоата
Натрия гидрокарбоната поровну по 2,0 
Нашатырно-анисовых капель 2 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
№8
1. Возьми. Отвара корней алтея 100 мл
Натрия бензоата
Аммония хлорида поровну по 1,0 
Г рудного эликсира 3 мл
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Смешай. Дай. Обозначь. По 1 десертной ложке 3 раза в день.
2. Возьми; Настоя травы горицвета Beceffiiero 180 мл 
Натрия бромида 5,0
Настойки валерианы 3 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
№9
1. Возьми. Отвара корней алтея из 6,0 -180 мл
Натрия бензоата
Натрия гидрокарбоната поровну по 4,0 
Аммония хлорида 2,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Кодеина фосфата 0,2
Настоя травы горицвета весеннего 6,0 -180 мл 
Натрия бромида 4,0
Смешай, Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
№10
1. Возь.ми; Настоя корней алтея из 1,0 -100 мл
Натрия бензоата
Натрия гидрокарбоната поровну по 1,0
Нашатырно-анисовых капе.1п> 1 мл
Сахарного сиропа 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми; Настоя корневищ с корнями валерианы из 5,0- 150 мл
Натрия бромида 1,0
Магния сульфата 10,0
Настойки валерианы 4 мл
Смешай. Дан. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
№11
1. Возьми: Отвара корней алтея 100 мл
Натрия бензоата
Аммония хлорида поровну по 1,0
Г рудного эликсира 3 .мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 десертной ложке 3 раза в день.
2. Возьми; Настоя травы горицвета весеннего 180 мл
Натрия бромида 5,0
Настойки валерианы 3 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
.№12
1. Возьми: Настоя корней алтея из 1,0-100 мл
Натрия бензоата 1,0
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Нашатырно-анисовых капель 1 мл
Грудного эликсира 5 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми; Настоя корневищ с корнями валерианы из 6,0 - 180 мл 
Натрия бромида 2,0
Настойки валерианы 5 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
№13
1. Возьми: Настоя корней алтея из 1,0-100 мл
Натрия бензоата 1,0
Нашатырно-анисовых капель 1 мл
Грудного эликсира 5 .мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Настоя травы термопсиса из 1,0 - 200 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
№14
1. Возьми: Настоя корней алтея из 1,0-100 мл
Натрия бензоата
Натрия гидрокарбоната поровну по 1,0
Нашатырно-анисовых капель 3 мл
Сахарного сиропа 6 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Кодеина фосфата 0,12
Настоя корневищ с корнями валерианы из 6,0 - 200 мл 
Натрия бромида
Хлоралгидрата поровну по 2,0
Настойки валерианы 3 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке на ночь.
8. Литература для самоподготовки.
Основная
1. Технология лекарственных форм. Учебник в 2-х томах. Том 1 /под 
ред. Т. С. Кондратьевой/. - М., 1991. - С. 157 - 231, 251 - 276.
2. Руководство к лабораторным занятиям по аптечной технологии ле­
карственных форм. - М., Медицина. - 1986. - С. 55 - 65, 68 - 114, 134 
- 149.
3. Кугач В.В. Курс лекций по аптечной технологии лекарственных 
средств. - Витебск, 2002. -С. 59-78, 92 - 114, 155 - 160.
4. Лекционный материал.
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Д опол HKi e ль на я
1. Государственная фармакопея.
2. И. А. Муравьев. Технология .лекарств. - М., 1980.- Т.2 .
3. Технология изготовления лекарственных форм Серия « Медицина 
для вао>. Ростов н/Д:« Фгникс», 2002.
4. Справочник фармацевта. - М., Медицина.-1981.
5. ФС РБ“Вода очищенная’"( ФС РБ0867-04).
6. Приказ М3 РБ № 149 от 19 мая 1998 г. «Об утверждении инструкции 
по органгоации хранения на аптечных складах, в аптечных 
учреждениях и предприятиях лекарственных средств н изделий 
медицине кот о назначения» .
7. Приказ М3 РБ № 226 от 16.06.1999 г. «О внесении дополнений и 
изменений в приказ Минздрава Рес1;1убллки Беларусь № 149 от- 19 
мая 1998 г «Об утверждении инструкции по организации храненгы 
на агаечных складах, в атечны х учреждениях и предприятиях 
.лекарственных средств и изделий медицинского назначения».
8. Постановление М3 РБ Х® 15 от 23.05 2000 г. «Об утверж,цении 
инструкции по оценке качества лекарственных средств, 
изготавливаемых в аптеках».
9. Псстановление М3 РБ № 35 от 14.08 2000 г. «О контроле качества 
лекарственных средств, изг стовляемых в аптеках».
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Тема: «ЖИДКИЕ ГЕТЕРОГЕННЫЕ СИСТЕМЫ (коллоидные 
растворы; суспензии из гидрофильных вешсств, суспензии из 
гидрофобных веществ, оценка их качества; эмульсии, оценка их 
качества)»
1. Цели занятия.
1. Науч1ггь студентов готовтъ растворы защищенных коллоидов 
(протаргола, ихтиола, колларгола). Оценивать их качество.
2. Научить студентов решать вопросы о возможности изготовления и 
отпуска коллоидных растворов с учетом совместимости 
компоненгов; рассчшывать общий объем раствора, количества 
лекарственных веществ и растворителей.
3. Научть студентов создавать условия для растворения защищенных 
коллоидов, выпо.лнять особые условзш образования жидких 
коллоидных систем, встречающихся в фармацевтической практике, 
выбирать фильтрующий .материал с учетом свойств коллоидов.
4. Научить студенгоз упаковывать, оформлять к отпуску, оценивать их 
качества, создавать условия для хранения коллоидных растворов.
5. Научить студентов решать вопрос о возможности ьсготовления к 
отпуска суспензий с учетом гщавильности оформлешм рецепта, доз 
лекарственных веществ, совмест1М1Эсти ингредиентов, фзепко- 
химических свойств лекарственпых веществ решать нюпрос о выборе 
способа юготовления суспензий, расечтывать количества 
поверхностно-активных веществ.
6. Научить студетов готовигь суспензии из гидрофильзих 
лекарственных веществ дисперсионным методом.
7. Научить студентов готовигь суспензии конденсационным .методом, 
оформ.'ють к отпуску суспензии и оценивать качество изготовленных 
суспензий.
8. Научить студентов готовить суспензии методом диспергирования ш 
гвдрофобных веществ
9. Оформлять суспензии к отпуску, оценивать их качества.
10. Научить студентов готовигь масляные эмульсин с различными 
ингредиентами и оценивать их качество,
2. Материальное оснащение.
1. Таблицы, рецепты.
Флаконы вместиь)остью от 50 до200 мл из обестцзеченного (.марка НТО) 
и оранжевого стек.ла(марки ОС, ОС -1),  подставки.
ЗАНЯТОЕ №3
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3. Воронки стеклянные разных размеров, цилиндры.
4. Стеклянные фильтры № 1,2.
5. Пробки корковые, резиновые, полиэтиленовые разных размеров.
6. Перга.менг/ные прокладки.
7. Вата, фильтровальная бумага беззольная, марлевые салфетки.
8. Лекарственные вещества (протаргол, колларгол, ихтиол).
9. Бюретка для воды очищенной и концентрированных растворов ле­
карственных веществ, настоек.
Ю.Весы ручные разных типоразмеров с разновесами
11.Вспомогательные вещества (масло подсолнечное, персиковое, олив­
ковое, сухое молоко, 5 % раствор метилцеллюлозы, желатоза, твкн- 
80, эмульгатор Т-2, семя тыквы).
12.Этикеткк: «Микстура», «Внутреннее» или «Для наружного примене­
ния», предупредительные надписи «Хранить в прохладном, защи­
щенном от света месте».
13.Образцы готовой продукции (растворы колларгола, протаргола, их­
тиола), семенных и масляных эмульсий.
3. Основные вопросы темы для самснодготовки.
1. Определение коллоидных систем. Свойства коллоидных растворов. 
Строение мицеллы.
2. Виды устойчивости дисперсных систем. Определение седиментаци- 
онной (кинетической), агрегативной и конденсационной устойчиво­
сти.
3. Характеристика золей, применяемых в фармации. Коллоидная защи­
та.
4. Явление коагуляции. Факторы, влияющие на коагуляцию.
5. Приготовление растворов колларгола, протаргола, ихтиола. Особен­
ности фильтрования и процеживания коллоидных растворов.
6. Случаи несовместимости в коллоидных растворах.
7. Особые случаи образования жидких колюидных систем, встречаю­
щихся в фармацевтической практике.
8. Упаковка, маркировка, хранение и отпуск коллоидных растворов.
9. Определение суспензий. Характеристика. Требования, предъявляе- 
.чые к суспензиям.
Ю.Характеристика лекарственнь!Х веществ, используемых в технологии 
суспензий, определяющая необходимость их стабилизации.
И.Методы получения суспензий: дисперсионный, конденсационный. 
Стадии дисперсионного метода приготовления суспензий.
12. Технология суспензий гидрофильных веществ: использование пра­
вила Дерягина, приема взкгучивания.
13. Конденсационный метод изготовления суспензий.
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14.0ценка качества суспензий; отсутствие механических включений, 
размер частиц, ресуспендируемость, отклонение в общем объеме 
или массе. Упаковка. Хранение.
15.Суспензии гидрофобных веществ. Стабшшзаторы, их качественный 
и количественный подбор
16.Оценка качества суспензий; отсутствие механических включений, 
размер частиц, ресуспендируемость, отклонение в общем обьеме 
или массе. Упаковка. Хранение.
17.Эмульсии как лекарственные формы. Типы эмульсий и их определе­
ние.
18.Эмульгаторы, применяемые в технологии масляных эмульсий, их 
классификация.
19. Механизм стабилизирующего действия эмульгаторов.
20. Факторы, влияющие на устойчивосгь эмульсий.
21.Значение агрегативной, кинетической, конденсационной видов ус­
тойчивости для стабильности эмульсий при хранении.
22.Основные правила приготовления эмульсий из масел.
23.Основные правила приготовления эмульсий.
24.Правила введения лекарственных веществ в состав эмульсий.
25.Основные показатели оценки качества эмульсий.
4. Информационный материал.
Коллоидный раствор (золь) - это жидкая лекарственная форма, 
представляющая собой ультрамикрогетерогенную систему, структурной 
единицей которой являются мицеллы. С точки зрения дисперсологиче- 
ской классификации, коллоидный раствор - это свободнодисперсная 
система с жидкой дисперсионной средой, дисперсной фазой которой 
являются мицеллы. Мицелла представляет собой агрегат атомов и моле­
кул, отделенных от жидкости физической поверхностью раздела. В со­
став мицеллы входят; ядро кристаллической структуры или аморфного 
строения, двойкой электрический слой из гидратированных ионов, 
диффузная часть двойного слоя, состоящего из противоионов. На по­
верхности ядра прочно адсорбированы ионы, которые определяют ха­
рактер заряда частицы (потенциалопределяющие ионы). За слоем по- 
тенциаюпределяющих адсорбированных ионов следует слой противо­
ионов, который составляет адсорбционную оболочку (среду) мицеллы. 
Ядро с адсорбционной оболочкой называется коллоидной частицей или 
гранулой, потому что имеет конкретную физическзло поверхность и 
обеспечивает гетерогенность коллоидных растворов. Остальное количе­
ство противоионов располагается во внешней части мицеллы. Эти про­
тивоионы способны диффундировать в дисперсионную среду, образуя
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диффузионную оболочку-сферу. В целом мвделла электронейтральна, 
хотя гранула всегда имеет заряд.
Особенности коллоидных растворов:
1) ультрамикрогетерогенность;
2) агрегативная и термодинамическая неустойчивость;
3) необратимость происходящих процессов; Ь-
4) при хранении изменяют свойства - «стареют»;
5) практически отсутствует осмотическое давление;
6) бро>'новское движение выражено слабо;
7) способность к светорассеянию, опалесцируют не только при боко­
вом освещении, но и в проходящем свете, дают конус Тиндаля. Как 
было уже сказано, коллоидные частицы в растворах термодинамически 
и ахрегативно неустойчивы.
Кинетическая (седиментационная) устойчивость это способность час­
тиц дисперсной фазы находиться во взвещенном состоянии, то есть не 
оседать под действием силы тяжести. Устойчивость - это величина об­
ратно пропорщюнальная скорости оседания (2). В свою очередь, ско­
рость оседания описываегся формулой Стокса (1 ):
2 r " ( d n . - d » ) - g W
и = 1  (2), где
V - скорость оседания частиц,
и  - устойчивость,
г -радиус частиц,
dm- плотность фазы,
d ,- плотность среды,
g - ускорение свободного падения,
т, - вязкость среды.
Из формулы Стокса следует, что скорость оседания частиц снижает­
ся, если ... ■ ' . ■
1) разница плотностей дисперсной фазы и дисперсионной среды ми­
нимальна (однако, в условиях аптеки этот фактор изменить невозможно, 
так как и среда, и фаза обозначены прописью рецепта);
2) вязкость дисперсионной среды увеличивается (для этого целесооб­
разно вводить в пропись вещества с высокой вязкостью - глицерин, си­
роп сахарный);
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3) размер частиц дисперсной фазы уменьшается (к тому же, при этом 
наблюдается максимальный терапевтический эффект).
Уменьшение размера частиц пршодит к увеличению суммарной по­
верхности и, следовательно, увеличивается свободная поверхностная 
энергия (3);
Д р = д 8 х а , г д е
Др -изменение свободной поверхностной энергии,
Д8 - изменение суммарной поверхности,
а - поверхностное натяжение.
Как известно из 2-го закона термодинамики, каждая система стремит­
ся к минимуму свободной поверхностной энерпш, ‘пго может быть дос­
тигнуто агрегацией частиц.
Агрегативная устойчивость - это способность частиц дисперсной фа­
зы противостоять слипанию.
Конденсационная устойчивость - это способность частиц дисперсной 
фазы сохранять свою индивидуальность в образовавшемся агрегате, то 
есть противостоять конденсации.
Задачей технолога является обеспечение агрегативной устойчивости 
системы, так как это способствует максимальному контакту лекарст­
венного вещества с тканями организма и максимальному терапевтиче­
скому эффекту.
Агрегативная устойчивость может быть обеспечена:
1) наличием заряда на поверхности частиц (диссоциация частиц, ад­
сорбция одноименных ионов);
2) сольва'гным слоем, оболочкой из ВМС, ПАВ.
Так как мицеллы являются сложными электронейтральными агрега­
тами, устойчивость коллоидных растворов является следствием взаимо­
действия трех факторов; сил поверхностной энергии, заряда частиц и 
степени их липофильности.
Диаметр мицеллы 1-100 нм, что значительно меньше пор обычных 
фильтров (4 - 120 мк), поэтому коллоидные растворы можно фильтро­
вать, но только при условии, что коллоидные частицы не адсорбируют­
ся материалом фильтра.
В фармацевтической практике коллоидные растворы имеют ограни­
ченное применение, что связано с их высокой лабильностью. Наиболее 
часто используются лекарственные средства защищенных коллоидов, 
состоящих из высокодисперсного коллоидного компонента и высоко­
гидрофильного ВМС - стабилизатора. Это - протаргол, колчаргол (ис­
146
кусственно созданные защищенные ко;иоиды) и ихтиол (природный 
защищенный коллоид).
Протаргол - это коллоидный оксид серебра (его содержание составля­
ет - 8 %), защищенный щелочным альбуминатом, по внешнему виду это 
коричневато-желтый или коричневый легкий порошок без запаха, сла­
бо-горького или слегка вяж^'щего вкуса. При приготовлении растворов 
протаргола используют его способность к набуханию: в широкогорлую 
подставку отмеривают воду очищенную, на поверхность тонким слоем 
насыпают протаргол и оставляют в покое на 10 - 15 минут (при взбал­
тывании протаргол слипается, а образующаяся пена обволакивает час­
тицы лекарственного средства и препятствует процессу растворения, 
это явление называется импликацией). Растворы протаргола можно 
процеживать через ватный тампон, стеклянные фильтры Хз 1, № 2, без­
зольную бумагу (обычная фильтровальная бумага содержит ионы желе­
за, кальция, магния, которые вызывают коагуляцию анионных коллои­
дов - протаргола и колларгола). Протаргол - светочувствительный пре­
парат, под действием света оксид серебра разрушается, окисляя защит­
ный коллоид, и превращается в металлическое серебро. По этой причи­
не растворы протаргола на свету быстро темнеют, поэтому их отпуска­
ют во флаконах из оранжевого стекла. Протаргол несовместим с солями 
тяжелых металлов (образуются нерастворимые альбуминаты), с солями 
алкалоидов (имеющий щелочную реакщоо протаргол вытесняет осно­
вания алкалоидов из их солей, и они выпадают в осадок).
Колларгол содержит 70 % металлического серебра, защищенного на­
триевыми солями лизальбиновой и протальбиновой кислот. По внешне­
му виду это зеленовато- или синевато-черные мелкие пластинки с ме­
таллическим блеском. Для ускорения растворения колларгол измельча­
ют в ступке с небольшим количеством воды, а затем разбав;!яют остат­
ком растворителя, процеживают, как растворы протаргола. Колларгол 
несовместим с пероксидом водорода, антибиотиками и сильными элек­
тролитами Раствор колларгола стабилизируют щелочи.
Ихтиол - смесь сульфидов, су.дьфатов и сульфонатов, полученных из 
продуктов сухой перегонки битуминозных сланцев, представляет собой 
вязкую сиропообразную темно-бурую жидкость с характерным битуми­
нозным запахом, частично растворим в спирте и эфире, в любых соот­
ношениях смешивается с водой и глвдерином, но из-за значительной 
вязкости процесс растворения происходит медленно. Для ускорения 
процесса растворения приготовление ихтиоловых растворов осуществ-
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ляют в фарфоровых чашках под пестиком. Растворы ихтиола несовмес­
тимы с сильными электролитами.
Г^иготовление коллоидных растворов состоит из следующих техно­
логических операций:
>  Фармацевтическая экспертиза рецепта;
>  Расчет количества ингредиентов;
>  Оформление оборотной стороны паспорта письменного контродч;
>  Отмеривание (отвешивание) растворителя;
>  Отвешивание лекарственньк веществ;
>  Растворение;
>  Фильтрование раствора;
>  Укупоривание и оформление к отпуску;
>  Оформление лицевой стороны паспорта письменного контроля;
>  Оценка качества.
Коллоидные растворы способны коагулировать под действием света, 
нагревания, охлаждения, при длительном хранении. Поэтому их хранят 
в прохладном, защищенном от света месте.
Срок хранения в аптеке 10 суток {Постановление М3 РБ М  35 от
14.08.2000 г «О контроле качества лекарственных средств, изготовляе- 
мьк в аптеках»).
Суспензия - жидкая лекарственная форма, содержащая в качестве 
дисперсной фазы одно или несколько изме;п.ченных порошкообразных 
веществ, распределенных в жидкой дисперсионной среде. Размер твер- 
дьк  частиц дисперсной фазы варьирует в пределах 0,1-1 мкм (тонкие 
суспензии) и более 1 мкм (грубодисперсные суспензии). В медицинской 
практике наиболее часто применяют суспензии, представляющие собой 
взвеси порошков лекарственных веществ в воде, водных вытяжек из ле­
карственного растительного сырья, глицерине или жирных маслах. В 
форме суспензий прописывают лекарственные средства, предназначен­
ные для внутреннего применения (микстуры-суспензии), наружного 
применения (примочки, спринцевания, полоскания, капли, линименты и 
т. д.) и для инъекций (чаще с целью пролонгирования терапевтического 
действия лекщзственного вещества). Суспензии образуются в следую­
щих случаях;
1. Твердое лекарственное вещество мало или практически нераство­
римо в прописанной в рецепте жидкости.
2. Превышен предел растворимости твердого лекарственного вещест­
ва в данной жидкой среде.
3. При подмене растворителя и ухудшении при этом условий раство­
рения твердого .лекарственного вещества.
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4. В результате химических взаимодействий между компонентами 
прописи, приводящими к образованию нерастворимых в данной жидкой 
среде соединений.
Свойства суспензий: Характерным внешним признаком суспензий 
является их мутность, объясняющаяся наличием частиц твердой дис­
персной фазы относительно большого размера (более 0,1 мкм). Степень 
мутности определяется кониетрацией частиц дисперсной фазы и сте­
пенью их дисперсности. Наличие этих взвешенных частиц определяет 
вторую особенность суспензий - их седиментационную неустойчивость, 
выражающуюся в неизбежном оседании взвеЗшённък частиц дис 
фазы под действием силы тяжести. При этом различают суспензии агре- 
гативно устойчивые (т. е. частицы оседают не сльшаясь) и суспензии аг- 
регативно неустойчивые (частицы под воздействием молекулярных сил 
сцепления образуют агрегаты-хлопья). Скорость седиментации зависит 
от степени дисперсности и некоторых других факторов и в общем виде 
выражается формулой Стокса.
2 г Ч d ш - d « ) • g
О)
и = :^ (2 ),гд е
V - скорость оседания частиц, 
и  - устойчивость, 
г -радиус частиц, 
d я, - плотность фазы, 
плотность среды,
g - ускорение свободного падения, 
р - вязкость среды.
Поскольку величиной обратной скорости седиментации является ус­
тойчивость, то для ее выражения формулу Стокса можно преобразовать, 
т. е. устойчивость суспензий обратно пропорциональна квадрату диа­
метра взвешенной частицы, разности плотностей дисперсной фазы (т) и 
дисперсионной среды (ж), ускорению силы тяжести и прямо пропор­
циональна вязкости дисперсионной среды. Необходимо учитывать^ что 
формула Стокса предусматривает идеальные дисперсные системы, со­
держащие частицы строго шаровидной формы, абсолютно твердые, 
гладкие и т. д. и поэтому к фармацевтическим суспензиям ее можно 
применять весьма приближенно. В частности, частицы твердой дис­
персной фазы суспензий обычно далеки от идеальной формы, кроме то-
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го формулой не учитывается отношение твердой фазы к воде, т. е. гид- 
рофильность и гидрюфобность и соответственно не отражаются явления, 
происходящие на границе раздела фаз.
Для приготовления суспензий из гидрофобных веществ необходимо 
использовать стабилизаторы, чаще всего ВМС. Стабилизирующее дей­
ствие добавок указанных соединений на суспензии заключается в обра­
зовании защитных гидратных слоев на поверхности частиц суспензии, 
улучшении их смачиваемости, а также в охвате этих частиц длинными 
цепочкообразными макромолекулами ВМС
В фармацевтической практике в качестве стабилизаторов используют 
желатозу, аравийскую и абрикосовую камеди, производные метилцел- 
люлозы.
Однородность частиц дисперсной фазы. Не должно быть неодно­
родных крупных частиц дисперсной фазы.
Отклонение в содержании действующих веществ в 1 г (мл) суспензии 
не должно превышать ± 10 %.
Суспензия, приготовленная в аптеке, хранится 3 суток. Повысить 
срок годности суспензий можно путем добавления стабилизаторов, 
ПАВ, консервантов.
Эмульсия — жидкая лекарственная форма, представляющая собой 
дисперсную систему, содержащую две или несколько взаимонераство- 
римых или несмешивающихся жидкостей, одна из которых эмульгиро­
вана в другой. Это гетерогенные системы с размером частиц 0,1-50 мкм. 
Если дисперсной фазой является масло, а дисперсионной средой вода, 
то эмульсии относятся к прямому типу (М/В); в эмульсиях обратного 
типа (В/М) -  дисперсной фазой является вода, а дисперсионной средой 
масло.
Как дисперсным системам с развитой поверхностью раздела фаз, об­
ладающим избытком свободной поверхностной энергии, эмульсиям 
свойственна термодинамическая неустойчивость. Поэтому получение 
стойких концентрированных эмульсий без участия ПАВ (эмульгаторов) 
невозможно. Эмульгаторы, понижая поверхностное напряжение, накап­
ливаются на поверхности раздела, образуя адсорбционную пленку. 
Причем молекулы эмульгатора располагаются на границе раздела фаз 
небеспорядочно: полярной частью к водной фазе, а неполярной — к мас­
лу. Тип образующейся эмульсии определяется свойствами эмульгатора. 
Если эмульгатор лучше растворяется в воде, чем в масле, то внешней 
фазой становится вода. В случае лучшей растворимости в масле — 
внешней фазой становится масло.
В качестве эмульгаторов используют анионные ПАВ (мыла), неионо­
генные (твин-80), некоторые гидрофильные природные вещества (жела- 
тоза, камеди, крахмал, пектин), полусинтетические (МЦ, Na-КМЦ), син-
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тетические (эмульгатор Т-2) и другие ПАВ и полимеры, разрешенные к 
медицинскому применению.
В случае необходимости в состав эмульсии вводят консерванты (ни- 
пагин, нипазол, сорбиновая кислота и др.), разрешенные к медицинско­
му применению.
Различают два типа эмульсий: масляные и семенные. В последних, 
получаемых из природного материала — маслосодержащих семян, обра­
зованию эмульсий способствуют содержащиеся в них самих ПАВ. ^ о  
чаще всего соединения белковой природы.
Масляные эмульсии, в соотвегствии с указаниями ГФ, готовят на ос­
нове персикового, оливкового, подсолнечного, касторового, вазелино­
вого, эфирных масел, рыбьего жира и бальзамов. Э1^ льсии независимо 
от крш;^!яграции приготовляют по массе. Приготовление масляных 
эмульсий складывается из следующих стадий:
- расчет количеств компонентов эмульсии;
- приготовление первичной эмульсии;
- разбавление первичной эмульсии и введение лекарственных ве­
ществ;
- процеживание эмульсии;
- введение галеновых и новогаленовых лекарственных средств;
- упаковка и оформление к отпуску;
- оценка качества эмульсий.
Масляные эмульсии
Расчет количеств компонентов эмульсии
JEcHH в рецепте не j^asaap соогноше1ше компонентов, то из 10,0 г 
масла гртовэт 100,0 г эмульсии. При отсутствии указаний о том, какое' 
масло надо использовать, берут персиковое, оливковое или подсолнеч­
ное. Технология приготовления эмульсий состоит из двух стадий:
а) получение первичной эмульсии (корпус);
б) разведение первичной эмульсии водой или водными растворами 
лекарственных веществ.
Для приготовления первичной эмульсии производят выбор количест­
ва эмульгатора в зависимости от его природы.
Таблица 5.
Эмульгатор Кол-во эмульгатора на 




Крахмал в виде 10 ?^-нoгo клейстера 5,0
Сухое молоко цельное 10,0
Эмульгатор Т-2 1,5
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Количество водь; для приготовлишя первичной эмульсии, как прави­
ло, равно полу сумме от количества масла и эмульгатора, но при этом 
оно ^ ё ' дЬлжно быть меньше количества, требуемого для растворения 
эмульгатора.
Приготовление первичной эмульсии
Существует 3 способа приготовления первичной эмульсии.
I — масло растирануг с эмульгатором и добавляют воду. Смесь энер­
гично растирают в ступке до сметанообразного состояния и характерно­
го потрескивания.
П — эмульгатор растворяют в рассчитанном количестве воды, а зате.м 
при энергичном перемешивании небольшими частями добавляют масло, 
предварительно отвешенное в фарфоровую чашку.
III -  в стаканчик отмеривают воду, затем наслаивают масло, после че­
го обе жидкости сливают в ступку, где уже находится оптимальное ко­
личество растертого эмульгатора.
Во всех случаях перемешивание осуществ.ляют в одну сторону быст­
рыми энергичными движениями пестика.
Разбавление первичной эмульсии в введение лекарственных ве­
ществ
В корпус эмульсии постепенно в 2-3 приема добавляют воду или вод­
ный раствор, произведя расчет по массе.
При введении в эмульсию лекарственных веществ следует учитывать 
свойства последних. Растворимые в воде лекарственные вещества вво­
дятся с частью воды, которой разбавляется первичная эмульсия. Здесь 
возможно использование растворов-концен'гратов. Растворимые в мас­
лах гидрофобные вещества (камфора, ментол, анестезин и др.) раство­
ряют в масле при подогревании перед изготовлением первичной эмуль­
сии. В этом случае при расчетах количеств эмульгатора и воды для из­
готовления первичной эмульсии учитывают, чго масса масляной фазы 
увеличилась (масло + лекарственное вещество). Исключением из этого 
правила является фенилсалицилат. Антисептическое действие его в же­
лудочно-кишечном тракте зависит от степени его гидролиза. Будучи 
растворенным в масле, он почти не подвергается гидролизу. Поэтому к 
готовой эмульсии его добавляют в тонкоизмельченном виде по типу 
суспензий, используя для стабилизации желатозу, камеди или другие 
ПАВ. Нерастворимые в воде и .масле гидрофильные вещества (магния 
окись, висмута нитрат основной и др.) добавляют к готовой эмульсии 
также по типу суспензий, используя метод взмучивания.
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Процеживание эмульсия
В тарированную склянку для отпуска процеживают полученную 
эмульсию и доводят ее массу до прописанного количества.
Введение галеновы.^ и новогаленовых лекарственных средств
Сиропы, настойки, жидкие экстракты, новогаленовые препараты до­
бавляют к готовой эмульсии непосредственно в отпускной флакон.
Упаковка и оформление к отпуску
Склянку для эмульсий подбирают в соответствии с ее массой и свой­
ствами компонентов. Пробка должна обеспечивать герметичность уку­
порки.
Оформление: этикетка «Внутреннее», предупредительные надписи 
«Перед употреблением взбалтывать», «Хранить в прохладном месте».
Хранение эмульсий в аптеках разрешается в течение 3 суток в про­
хладном месте, не допуская замораж’ивания.
Оценка качества эмульсий проводится по следующим показателям: 
анализ документации, правильность упаковки и оформления, органо- 
лептическш”! контроль, отсутствие механических включений, отклоне­
ния в массе.
Семенные эмульсии
Семенные эмульсии готовят из семени сладкого миндаля, мака, тык­
вы, земляного оре;ш и друтих жирномаатичных семян.
Расчет количеств компоиентов прописи
Если в рецепте не указано соотношение семян и эмульсии, то из 10 г 
семян, предварительно очищенных от кожуры, готовят 100 г эмульсии.
Приготовление первичной эмульсии
Семена сладкого миндаля, земляного ореха, тыквы очищают от на­
ружной оболочки. Семена мака ополаскивают теплой водой. Навеску 
семян измельчают в ступке с водой, взятой в количестве 0,1 ч. от массы 
семян. К измельченным семенам добавляют в 2-3 приема оставшуюся 
воду или водный раствор при тщательном перемешивании. Каждую 
вновь полученную порцию эмульсии процеживают в отпускной флакон 
(эму.льсию из семян тыквы не процеживают). Лекарственные вещества, 
не растворимые в воде и масле, в том числе бензонафтол и фенилсали- 
цилат, добавляют в тонкоизмельченном виде. Для получения устойчи­
вой суспензии гидрофобных веществ необходимо применять стабилиза­
торы (как правило, одинаковой природы с эмульгатором) в количествах, 
опреде.ленных правилами изготовления суспензий. Сиропы, настойки,
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жидкие экстракты, новогаленовые препараты добавляют к готовой 
эмульсии в отпускной флакон.
5. Алгоритм работы студентов.
1. Описать свойства входящих ингредиентов, составшъ расчеты на 
предложенные рецепты.
2. Приготовить лекарственные формы.
3. Оформить к отпуску, оценить качество.
4. Оформить протокол.
6. Общие методические указания.
- по теме: «Коллоидные растворы»
Выписан рецепт:
1. Возьми: Раствора протаргола 0,5 % - 200 мл
Дай. Обозначь. Для промывания мочевого 1Т>дыря.
1.1./ф..-Sol. Protargoli 0 ,5%-200 ml
D.S. Для промывашщ мочевого пузыря.
1.2. Свойства ингредиентов.
Протаргол (Protargolum) - коричневато-желтый или коричневый лег­
кий порошок без запаха, слабо-горького или слегка вяжущего вкуса.
1.3. Совместимость ингредиентов прописи.
Пропись включает одно лекарственное вещество - протаргол.
1.4. Характеристика лекарственной формы.
Выписана жидкая лекарственная форма для наружного применения. 
Лекарственная форма представляет собой коллоидный раствор, по дис- 
персологической классификации это свободнодисперсная система с 
жидкой дисперсионной средой, дисперсной фазой которой являются 
мицеллы.
1.5. Проверка правильности выписывания рецепта, доз веществ 
списков А и Б  и норм единовременного отпуска.
Ядовитых, наркотических, сильнодействующих и приравненных к 
ним веществ в прописи нет. Рецепт оформлен штампом учреждения 
здравоохранения, личной печатью и подписью врача согласно Поста­
новлению М3 РБ№  53 от 06.12.2000 г «Правила выписывания рецептов 
и отпуска населеншо наркотических лекарственных веществ и специ­
альных рецептурных бланков». Рецепт выписан правильно.
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Дата № рецепта 
Aquae purificatae 200 ml 
Protargoli 1,0 







Общий объем 200 мл
1.7. Технология приготовления лекарственной формы с теорети­
ческим обоснованием.
Поскольку концентрация сухого вещества менее 3 %, растворяем 
протаргол в прописанном количестве воды без использования коэффи­
циента зъеличения объема. При приготовлении раствора используем 
способность протаргола к наб>'ханию, чем больше поверхность сопри­
косновения протаргола с растворителем, тем быстрее происходит прю- 
цесс растворения.
Отмериваем 200 мл воды очищенной и наливаем в широкогорлую 
подставку, отвешиваем 1,0 протаргола и насыпаем тонким слоем на по­
верхность воды, оставляем в покое на 10 - 15 мин. После растворения 
раствор процеживаем через ватный тампон.
1.8. Укупорка и оформление к  отпуску.
Раствор отпускаем во флаконе из оранжевого стекла, так как протар­
гол светочувствительный препарат. Наклеиваем на флакон номер ре­
цепта. Оформляем этикетками «Наружное», «Хранить в прохладном, 
защищенном от света месте».
1.9. Оценка качества лекарственной формы.
Анализ документации; номер рецепта, паспорта письменного кон- 
тро.лч и номер лекарственной формы соответствуют друг другу. Ингре­
диенты сов.местимы, расчеты произведены правильно, паспорт пись­
менного контроля вьшисан верно.
Правильность упаковки и оформления: раствор помещен во фла­
кон из оранжевого стекла, плотно укупорен, оформлен основной эти­
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кеткой «Наружное» и дополнительной «Хранить в прохладном, защи­
щенном от света месте».
Органолептаческий контроль: раствор коричневого цвета, без за­
паха.
Механические включения отсутствуют.
- по теме: «Приготовление суспензий из гидрофильны.^ и гидро­
фобных веществ»
При приготовлении суспензий исходят из физико-химических 
свойств прописанных лекарственных веществ.
В соответствии с этим возможны два метода:
1. Дисперсионный (суспензия образуется в результате измельчения час­
тиц твердой фазы до нужной степени дисперсности).
2. Конденсационный (суспензия образуется в результате укрупнения ис­
ходных частиц, находившихся в состоянии ионной, молекулярной или 
коллоидной дисперсии до нерастворимых частиц).
При приготовлении суспензий из гидрофильных веществ дисперси­
онным методом возможен прием BaMy’iHBaHHT (взмучивание высоко­
дисперсных по своей природе твердых лекарственных веществ в дис­
персионной среде). Нерастворимое лекарственное вещество вначале 
растирают с небольшим количеством жидкости (в соответствии с пра­
вилом Дерягина наивысшая степень дисперсности достигается при ис­
пользовании на 1,0 г измельченной твердой фазы 0,4-0,6 мл родствен­
ной жидкости данному веществу), после чего полущенную тончайшую 
пульпу разбавляют 5-10 кратным количеством дисперсионной среды. 
После отстаивания в течение 1-2 мин полученную тонкую суспензию 
полностью сливают с осадка в склянку для шпуска, а осадок снова рас­
тирают, взмучивают с новой порцией жидкости, отстаивают и сливают в 
склянку для отпуска. Операцию повторяют до тех пор, пока все вещест­
во не превратигся в тончайшую, медленно оседающую суспензию (если 
достаточно жидкости).
Указанным способом можно готовить суспензии из висмута нитрата 
основного, цинка оксида и магния, кальция фосфата, карбоната и глице­
рофосфата, каолина, крахмала.
JC&вдeнcaциoннIщ м ^ д  приготовления суспензий подразделяется на 
метод замены растворителя и метод химического диспергирования.
Методом замены растворителя получают суспензии при добав-лении к 
водным растворам настоек, жидких экстрактов, других галеновых пре­
паратов, а также при добавлении препаратов, содержащих эфирные 
масла. При этом необходимо уч»ггывать следующие правила: настойки 
добавляют к микстурам в последнюю очередь и малыми порциями. В
156
случае прописываш-и в рецепте настоек, приготовленных на спирте 
этиловом различной крепости, их добавляют в порядке нарастания кре­
пости спирта.
Нашатырно-анисовые капли добав.ляют чистой пипеткой под давле­
нием в склянку для отпуска в последнюю очередь, стараясь, ^ггобы жид­
кость не попала на горлышко склянки.
Метохюм химического диспергирования получаются суспензии в ре­
зультате химического взаимодействия между лекарственными вещест­
вами, каждое из которых в отдельности растворимо. Для получения бо­
лее тонкодисперсных суспензий необходимо использовать исходные 
растворы в максимально разбавленном состоявши.
Суспензии отпускаются в склянках из бесцвсгного прозрачного стек­
ла для визуального контроля результатов взбалтывания, за исключением 
лекарственных средств, разлагаюпдахся на свету. Все суспензишшые 
лекарственные средства снабжаются дополнительными этикетками: 
"Перед упот1)еблением взбалтывать", "Хранить в прохладном, защи­
щенном от света месте". Срок хранения суспензий в аптеке 3 суток {По­
становление М3 РБ № 35 от Об. 12.2000 г).
Выписан рецепт:
2. Возьми: Вксм}та нитрата основного 4,0
Воды ^тсропной 200 мл
Смешай. Дай.
Обозначь. По 1 сто.ловой ложке 3 раза в день.
2.1. Rp.: Bismuthi subnilratis 4,0
Aquae Foeniculi 200 ml
Misce. Da.
Sjgna. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2.2. Свойства ингредиентов.
Висмута нитрат основной (Bi.3muthi subnitras) — белый аморфный или 
микрокристаллический порошок
Вода укропная (Aqua Foeniculi) — получается смешиванием масла 
фенхелевого 0,05 г и воды очищенной до 1 л.
2.3. Совместимость ингредиентов прописи.
Ингредиенты прописи совместимы.
2.4. Характеристика .лекарственной формы.
Выписана жидкая лекарственная форма для внутреннего применения, 
представляющая собой гидрофильную суспензию.
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2.5. Проверка правильностн выписывания рецеота, доз ве­
ществ списков А и Б и норм единовременного отпуска.
Лекарственных веществ списка А и Б в прописи нет. Рецепт 
оформлен штампом учреждения здравоохранения, личной печатью и 
подписью врача согласно Постановлению М3 РБ № 53 от
Об. 12.2000 г.
2.6. Оформление паспорта письменного контроля.
Лицевая сторона Оборотная сторона j
паспорта письменного паспорта письменного
контроля: контроля: !
Дата Номер рецепга Воды укропной 200 мл
Aquae Foeniculi 200 ml 
Busmuthi subnitratis 4,0 
V общ. = 200 мл




2.7. Технология приготовления с теоретическим обоснованием.
Висмута нитрат основной относится к гидрофильным вещества^л, по­
этому он не требует введения стабилизатора, так как на поверхности 
частиц таких лекарственных веществ образуется сольватный слой (гвд- 
ратный), обеспечивающий устойчивость системы.
Висмута нитрат основной тщательно измельчают в ступке с 2 мл ук­
ропной воды (правило Б.В. Дерягина). Затем добавляют 10-кратное ко­
личество укропной воды (примерно 40 мл), смесь взмучивают (интен­
сивно перемешивают) и оставляют на некоторое время в покое. Тонкую 
взвесь осторожно сливают с осадка во флакон для отпуска. Влажный 
осадок дополнительно растирают пестиком, смешивают с новой порци­
ей укропной воды, сливают. Измельчение и взмучивание повторяют, 
пока все крупные частицы не превратятся в тонкую взвесь. Оставшимся 
количеством укропной воды ополаскивают ступку и сливают ее во 
флакон.
2.8. Упаковка и оформление.
Флакон бесцветного стекла укупоривают гьгютно пластмассовой 
пробкой с навинчивающейся крышкой. Наклеивают номер рецепта и 
этикетки “Внутреннее”, “Хранить в прохладном месте”, “Перед упот- 
реб.лением взбалтывать”, “Беречь от детей”.
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2.9. Оценка качества лекарственной формы.
Анализ документации. Имеющийся рецепт, паспорт письменного 
контроля и номер лекарственной формы соответствуют. Ингредиенты 
совместимы, расчеты сделаны верно.
Правильность упаковки и оформления. Объем флакона соответст­
вует объему лекарственной формы. Микстура укупорена плотно. 
Оформление соответствует НД.
Ресуспендируемость. Суспензия восстанавливает равномерное рас­
пределение частиц по всему объему при взбалтывании в течение 15 с.
Однородность частиц дисперсионной фазы. Отсутствуют неодно­
родные крупные частицы дисперсионной фазы.
Выписан рецепт;
3. Возьми: Терпингидрата 1,5
Натрия гидрокарбоната
Натрия бензоата поровну по 1,0
Нашатырно-анисовых капель 3 мл
Воды очищенной 120 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке 4 раза в день.
3.1. Rp.; Terpini hydrati 1,5
Natrii hydrocarbonatis 
Natrii benzoatis ana 1,0
Liquoris Ammonii anisati 3 ml
.Aquae purificatae 120 ml
M.D.S. По 1 чайной ложке 4 раза в день.
3.2. Свойства ингредиентов.
Терпингидрат (Terpinum hydratum) - бесцветные прозрачные кристал­
лы или белый кристаллический порошок без запаха, слабогорького вку­
са. Мало растворим в воде.
Натрия гндрокарбонат (Natrii hydrocarbonas) - белый кристаллический 
порошок без запаха, соленощелочного вкуса, устойчив в сухом воздухе, 
медленно разлагается во влажном. Растворим в воде.
Назрия бензоат (Natrii benzoas) - белый кристаллический порошок без 
запаха или с очень слабым запахом, сладковато-соленого вкуса, легко 
растворим в воде.
Нашатырно-анисовые капели (Liquor Ammonii anisatus) - прозрачная, 
бесцветная ниш слегка желтоватая жидкость с сильным анисовым и ам- 
миачныгу! запа.хом.
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3.3. Совместимость ингредиентов прописи.
Ингредиенты прописи совместимы.
3.4. Характеристика лекарственной формы.
Вьпгасана жидкая лекарственная форма для внутреннего применения, 
представляющая собой комбинированную суспензию, получаемую дис­
пергированием гидрофобного вещества - терпинги,арата и конденсаци­
онным методом (нашатырно-анисовые капли).
3.5. Проверка правильности выписывания рецепта, доз веществ 
списков А и Б и норм единовременного отпуска.
Лекарственных веществ списка А и Б в прописи нет. Рецепт офор.м- 
лен штампом учреждения здравоохранения, личной печатью и подпи­
сью врача согласно Постановлению М3 РБ № 33 от 06.12.2000 г.








Aquae purificatae 90 ml 
Sol. Natrii hydrocarbonatis 1:20- 
20 mi
Sol. Natrii benzoatis 1:10-10 ml 
Terpini hydrati 1,5 
Geiatosae 0,75
Liquoris Ammonii anisati 3 ml 




Желатозы 1,5:2 = 0,75 
Раствора натрия гидрокарбоната: 
(1:20) 1 • 20-20 мл 
Раствора нагрия бензоата: 
(1:10)1 • 1 0 - 1 0  мл 
Очищенной воды:
120-(20+ 10) = 90 мл
3.7. Технология лекарственной формы с теоретическим обосно­
ванием.
Твердая фаза составляет 1,2 %. Терпингидрат относится к фуппе 
гидрофобных лекарственных веществ с нерезко выраженными гидро­
фобными свойствами. Поэтому для стабилизащш суспензгш гребз'егся 
половинное количество стабилизатора - желатозы по отношеншо к мас­
се терпингидрата. Для получения первичной пульпы терпингидрат и 
желатозу растирают в ступке с "солевым" раствором, объем которого
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составляет 1/2 массы смеси. Нашатырно-анисовые капли как лекарст­
венное средство, содержащее эфирное масло, добавляют в последнюю 
очередь с помощью аптечной пипетки, резкой струей, в центр миксту­
ры.
В подставку отмеривают 90 мл воды очищенной, затем отмеривают 
на бюреточной установке 20 мл концентрированного раствора натрия 
гидрокарбоната 1:20 и 10 мл концентрированного раствора натрия бен­
зоата 1:10,
В ступку отвешивают 1,5 г терпингидрата и 0,75 г желатозы, прили­
вают примерно 1 мл солевого раствора из подставки и диспергируют до 
образования однородной пульпы. Тонкую пульпу в 2-3 приема смывают 
в отпускной флакон. Стаканчик ополаскивают готовой суспензией. От­
пускной флакон взбалтывают и оформ.т!яют к отпуску.
3.8. Упаковка и оформление.
Флакон бесцветного стекла укупоривают плотно пластмассовой 
пробкой с навинчивающейся крышкой. Наклеивают но.мер рецепта и 
этикетки "Внутреннее", "Хранить в прохладном, защищенном от света, 
месте", "Перед употреблением взбалтывать", "Беречь от детей".
3.9. Оценка качества лекарственной формы.
Анализ документации. Имеющийся рецепт, паспорт письменного 
контроля и номер лекарственной формы соответствуют. Ингредиенты 
совместимы, расчеты сделаны верно.
Правильность упаковки и оформления. Объем флакона соответст­
вует объему лекарственной формы. Микстура укупорена плотно. 
Оформление соответствует НД.
Ресуспендируемость. Суспензия восстанав-ливает равномерное рас­
пределение часгиц по всему объему при взбалтывании в течение 15 с.
Объем микстуры 123 ± 3,69 мл, что соответствует нормам допусти­
мых отклонений (± 3 %).
Однородность частиц дисперсионной фазы. О'гсутствуют неодно­
родные крупные частицы дисперсионной фазы.
- по теме: «Эмульсии»
Выписан рецепт:
4. Возьми: Эмульсии масляной 120,0
Камфоры 1,5
Смешай. Дай.
Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
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4.1. Rp.: Emulsi oleosi 120,0
Camphorae 1,5
M.D.S. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
4.2. Свойства ингредиентов.
Масло персиковое (Oleum pevsicorum) -  прозрачная жидкость свогло- 
желтого цвета, без запаха или со слабым своеобразным запахом, прият­
ного маслянистого вкуса. Растворимо в 60 ч. абсолютного спирта, легко 
растворимо в эфире, хлороформе.
Камфора (Camphora) -  белые кристаллические куски или бесцветный 
кристаллический порошок, или прессованные гиштки с кристалличе­
ским строением, слипающиеся в комки. Обладает сильным характерным 
запахом и пряным горьковатым, затем охлаждающим вкусом. Мало рас­
творима в воде, легко растворима в жирных и эфирных маслах.
4.3. Совместимость ингредиентов прописи.
Ингредиенты прописи совместимы.
4.4. Характеристика лекарственной формы.
Данная лекарственная форма -  масляная эмульсия для внутреннего 
применения, в состав которой входит камфора — пахучее гидрофобное 
вещество, хорошо растворимое в воде. 3>то грубодисперсная система, 
состоящая из взаимно нерастворимых жидкостей.
4.5. Проверка правильности выписывания рецепта, доз веществ 
списков А и Б и норм единовременного отпуска.
Указанные вещества в рецепте отсутствуют. Рецепт выписан правильно.







Дата № рецепта 





Желатозы (12,0 + 1,5) : 2 = 6,75 
Воды для первичной эмульсии;
(12,0 + 1,5+ 6,75); 2 = 10,13 
Воды для разбавления первичной 
эмульсии;
121,5-(12,0+ 1,5 + 6,75+ 10,13) = 91,1





4.7. Техно-чогия лекарственной формы с теоретическим обосно­
ванием.
Для приготовления эмульсии следует отвесить масла персикового -
12,0 г, желатозы -  6,75 г, камфоры -  1,5 г, отмерить воды для приготов­
ления первичной эмульсии -  10,13 мл, воды для разбавления -  91,1 мл.
В ступку помещают 6,75 г желатозы, туда же отмеривают 10,1 мл 
очищенной воды, дают постоять 2-3 мин до образования гидрозоля. В 
фарфоровую чашку отвешивают 12,0 г масла персиковшю и растворяют 
в нем 1,5 г камфоры при нагревании (40-50° С) на водяной бане. Затем 
прибавляют по каплям при перемешивании к гидрозолю желатозы рас­
твора камфоры. Первые капли эмульгируют до характерного потрески­
вания, что свидетельствует об образовагази первичной эмульсзш. Затем, 
постепенно добавляя, эмульгируют остальное количество масляного 
раствора. Проверяют готовность первичной эмульсшз. После чего по­
степенно, при пере.мешивании, разводят первичную эмульсию водой до 
общей массы 121,5 г. эмульсию переносят во флакон для отпуска из 
темного стекла (в случае необходимости процеживают).
4.8. Упаковка и оформление.
Флакон оранжевого сгекла укупоривают плотно гшастмассовой проб­
кой с навинчиваюпцейся крышкой. Наклеивают номер рецепта. Оформ­
ляют этикетками «Вн>треннее», «Перед употреблением взбалтывать», 
«Хранить в прохладном, защищенном от света месте».
4.9. Оценка качества лекарственной формы.
Анализ документации. Рецепт выписан правильно. Ингредиенты со­
вместимы. Паспорт письменного кош^юля и номер соответствуют ре- 
цепт>'. Ядовитых и сильнодействующих .лекарственных средств нет. 
Расчеты сделаны верно.
Правильность упаковки и оформления. Объем флакона оранжево­
го сгекла соответствует объему лекарственной формы. Микстура уку­
порена плотно. Оформление соответствует НД.
Органолептический контроль. Молочно-белый с желтоватым от­
тенком цвет, вкус маслянистый, запах камфоры.
Ме.чанические включения отсутствуют.
Масса эмульсии 121,5 ± 3,65, что соответствует нормам допустимых 
отклонений (± 3 %) в обшей массе жидких лекарственных форм при из­
готовлении весовым способом.
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7. Перечень предлагаемых рецептов для вьшолнекмя лабораторной
работы.
- по теме: «Коллоидные растворы» 
№1
1. Возьми: Раствора ихт иола
Дай. Обозначь. Примочки,
1 % - 30 мл
2. Возьми: Раствора колларгола 2 % - 100мл
Дай. Обозначь. Для спринцеваний.
3. Возьми: Раствора протаргола 1 % -10 мл
Дай. Обозначь. По 2 капли в нос 2 раза в день 
№2
1. Возьми: Раствора ихтиола
Дай. Обозначь. Для прзтмочек.
1 % - 50 мл
2. Возьми: Раствора колларгола
Дай. Обозначь. Для спринцеваний.
2 % - 200 мл
3. Возьми: Раствора протарго.ла 0,5 % - 200 мл
Дай. Обозначь. Для промывания мочевого пузыря.
1. Возьми: Ихтиола 2,0
Г лицерина 5,0
Воды очищенной до 30,0
Смешай. Дай. Обозначь. Для примочек.
2. Возьми: Раствора колларгола
Дай. Обозначь. Для спринцеваний.
1 % - 100 мл
3. Возьми: Протаргола 0,1
Воды очищенной 10 мл
Сметай. Дай. Обозначь. По 2 капли в обе ноздри.
Хг4
1. Возьми: Раствора протаргола 
Дай. Обозначь. Капли в нос.
2 % -10 мл
2. Возьми: Ихтиола 1,0
Глицерина 3,0
Воды очищенной 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Для примочек.
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3. Возьми; Колларгола 0,2
Воды очищенной 10 мл
Смешан. Дай. Обозначь: капли в нос.
№5
1. Возьми: Раствора ихтиола 1 % - 30 мл
Дай. Обозначь. Для примочек.
2. Возьми: Протаргола 0,2
Глицерина 5,0
Воды очищенной 15 мл
Смешай. Дай. Обозначь Для смазывания голосовых связок.
3. Возьми; Раствора колларгола 1 % - 50 мл
Дай. Обозначь. Для клизм.
Л«6
1. Возьми: Раствора ихтиола 1% -ЗО мл
Протаргола 0,1
Смешай. Дай. Обозначь. По 2 капли в обе ноздри.
2. Возьми; Раствора колларгола
Дай. Обозначь. Примочка.
1 % - 50 мл
3. Возьми: Раствора протаргола 0 ,3% -100 мл
Дай. Обозначь. Для промывания мочевого Г£узыря. 
№7
1. Возьми: Раствора колларгола 1 % -5 0 м л
Дай. Обозначь. Для теплой клизмы.
2. Возьми; Раствора протаргола 0 ,3% -100 мл
Дай. Обозначь. Для гфомывания мочевого пузыря.
3. Возьми; Раствора ихтиола 1 % - 30 мл
Дай. Обозначь. Для примочек.
№ 8
1. Возьми: Раствора ихтиола из 3,0- 30 мл
Дай. Обозначь. Для тампонов.
2. Возьми: Растворако.пларгола 2 % - 100 мл
Дай. Обозначь. Для спринцеваний.
3. Возьми; Протаргола 0,15
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Воды очищенной 15 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 2 капли в каждую ноздрю. 
№9
1. Возьми: Раствора протаргола I % - 10 мл
Смеп1ай. Дай. Обозначь. По 3 капли в каждую ноздрю.
2. Возьми: Раствора ихтиола 3,0
Воды очищенной 100мл
Смешай. Дай. Обозначь. Для тампонов.
3. Возьми: Колларгола 0,2
Воды очищенной 10 мл
Дай. Обозначь. По 3 капли в каждую ноздрю.
№10
1. Возьми: Колларгола 0,2
Воды очищенной 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 3 капли в каждую ноздрю.
2. Возьми: Раствора ихтиола
Дай. Обозначь. Для примочек.
1 % - 20 мл
3. Возьми: Протаргола 0,1
Воды очищенной до 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 2 капли в обе ноздри. 
№11
1. Возьми: Колларгола 0,2
Воды очищенной 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Капли в нос.
2. Возьми: Раствора протаргола
Дай. Обозначь. Капли в нос.
2 % - 10 мл 
2%  - 1003. Возьми: Раствора колларгола
Дай. Обозначь. Для спришгевания.
№12
1. Возьми: Раствора колларгола 2 % - 300 мл
Дай. Обозначь. Для спринцевания.
2. Возьми: Раствора протаргола 0 ,5 % -100 мл
Дай. Обозначь. Для промываний мочевого пузыря.
3. Возьми: Раствора ихтиола
Дай. Обозначь. Для примочек.
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2 % - 50 мл
№13
1. Возьми. Раствора колларгола 0 2 %  - 100 мл
Дай. Обозначь. Для спринцевания.
2. Возь.мн: Раствора протаргола 0,2
Воды очищенной 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 2 капли в обе ноздри.
3. Возьми; Ихтиола 2,0
Глицерина 5,0
Воды очищенной до 30 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Для примочек.
№14
Раствор ихпгола 2 % - 50 мл
Дай. Обозначь. Для примочек.
1. Возьми:
2. Возьми; Колларгола 0,2
Воды очищенной 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 3 капли в каждую ноздрю.
3. Возьми; Раствора протаргола 0,5 %-100 мл
Дай. Обозначь. Для промывания мочевого пузыря
- по теме; «Приготовление суспензий из гидрофильных веществ» 
№1
1. Возьми; Аммония хлорида
Ацетата свинца поровну по 2,0
Воды очищенной 100 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Промывать мочевой пузырь.
2, Возьми: Висмута субнитрата 2,0
Раствора кофеина бензоата натрия 0,5 % -100 мл 
Сиропа сахарного 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке 3 раза в день. 
№2
1. Возьми; Раствора натрия гидрокарбоната 1 %-100 мл
Магния оксида 1,5
Настойки беладонны 5 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 ст. ложке 3 раза в день.
2. Возьми,: Раствора кальция хлорида 5 % - 200 мл
Натрия гидрокарбоната 4,0













Смешай. Дай. Обозначь. Для повязок.
2. Возьми: Раствора кальция хлорида 5 % - 200 мл.
Натрия гидрокарбоната 4,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 2 раза в день. 
№4
1. Возьми; Резорцина 1,0
Цинка оксида 5,0
Глицерина 10,0
Воды очищенной 100 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Дця смазывания пораженного уча­
стка.
2. Возьми: Экстракта беладонны 0,15
Висмута нитрата основного 1,0
Воды мятной 90 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
№5
1. Возьми: Кодеина фосфата 0,12
Натрия бромища 4,0
Натрия гидрокарбоната 4,0
Настойки красавки 5 мл
Настойки валерианы 20 мл
Воды очищенной 200 мл
Смешай. Дай. Обозначь, По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Раствора кофеина-бензоата натрия 0,5 % - 100 мл
Висмута нитрата основного 2,5
Насгайки красавки 2 мл
Сиропа сахарного 18 мл













Крахмала поровну по 5,0
Жидкости Бурова 2 % - 150 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Для примочек.
Л»7
1. Возьми; Экстракта красавки 0,15
Висмута нитрата основного 1,0
Воды мятной 90 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми; Аммония хлорида
Свинца ацетата поровну по 2,0
Воды свинцовой 100 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Промывать мочевой пузырь.
1. Возьми: А.ММОНИЯ хлорид
Свинца ацетата поровну по 2,0
Во,цы очищенной 100 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Промывать мочевой пузырь.









Смешай. Дай. Обозначь. Для повязок.
Л»9
1. Возьми: Раствора кальция хлорида 5 % -200 мл
Натрия гидрокарбоната 4,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 2 раза в день.
2. Возьми; Раствора натрия гидрокабоната 3 % - 100 мл
Магния оксида 1,5
Настойки красавки 5 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
№10
1. Возьми: Резорцина 1,0
Оксида цинка 5,0
Глицерина 10,0
Воды очищенной 100 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Для смазывания пораженно1 '0  уча­
стка.
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2. Возьми; Раствора кальция хлорида 5 % - 200 мл
Натрия гидрокарбоната 4,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 2 раза в деш,. 
№11
1. Возьми; Экстракта белладонны 0,15
Висмута субнитрата 1,0
Воды мятной 90 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми; Аммония хлорида
Свинца ацетата поровну по 2,0
Воды очищенной 100 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Промывать мочевой пузырь.
№12
1. Возь.ми; Раствора кальция хлорида 5 % - 200 мл
Натрия гидрокарбоната 4,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 2 раза в день.
2. Возьми; Талька
Оксида цинка поровну по 4,0
Воды очищенной 100 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Для примочек.
№13
1. Возьми; Раствора кальция хлорида 5 % - 200 мл
Натрия гидрокарбоната 4,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 2 раза в день.
2. Возьми; Аммония хлорида
Ацетата свинца поровну по 4,0
Воды очищенной 100 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Промывать мочевой пузырь.
№14
1. Возьми; Кодеина фосфата 0,12
Натрия бромида 4,0
Настойки белладонны 5 мл
Настойки валерианы 20 мл
Воды очищенной до 200 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке при изжоге.
2. Возьми; Раствора кальщ1я хлорида 
Натрия гидрокарбоната
5 % - 200 мл 
4,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 2 раза в день
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- по теме; <<Приготовление суспензий из гидрофобных веществ»
i . Возьми. Камфоры
Натрия бромида поровну по 2,0
Лдонизнда 10 мл
Воды очищенной 200 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 р'да в д д-.ь.
























Смешай. Дай. Обозначь. Восстановитель для волос.
2. Возьми: Камфоры 1,5
Адонизида 10 мл
Воды очищенной 90 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
№3








90 % - 10 мл
10,0
до 100 мл
Смешай, Дай. Обозначь. Втирать в кожу головы.
2. Возьми: Камфоры 1,0
Раствора натрия бромида 1,5 % - 150 мл
Кофеина бензоата натрия 2,5
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
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1. Возьми: Камфоры 2,0
Адонизида
Настойки валерианы поровну по 10 мл
Воды очищенной до 200 мл
Смешай. Дай. Обозначь, По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№4







поровну по 2,0 
1,5
70 %- 10 мл
2,0
100 мл













Смешай. Дай. Обозначь. Восстановитель для волос.
2. Возьми: Камфоры
Натрия бромида поровну по 2,0
Адонизида 10 мл
Воды очищенной 200 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 4 раза в день. 
№6










Смешай. Дай. Обозначь. Восстановитель для волос.
2. Возьми: Ментола
Камфоры поровну по 1,5
Настойки белладонны 3 мл
Воды очищенной 120 мл















Смешай. Дай. Обозначь. Восстановитель для волос.
2. Возьми: Раствора натрия бромида 1 “-о-150 мл
Камфоры 1,0
Кофеина бензоата натрия 0,5
Настойки пустырника 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 2 раза в день. 
№8







70 %- 10 мл 
до 100мл
Смешай. Дай. Обозначь. Восстановитель для волос.
2. Возьми: Камфоры 2,0
Адонизида 10 мл
Воды мятной 100 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
№9







70 % -10  мл 
до 100 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Восстановитель для волос.
2. Возьми: Камфоры 2,0
Адонизида 10 мл
Воды мятной 100 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
№10
1. Возьми: Камфоры
Ментола поровну по 1,5
Настойки беладонны 5 мл
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Адонизида 10 мл
Воды очищенной 180 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Свинца ацетата
Аммония хлорида поровну по 3,0
Серы 1,5
Спирта этилового 15 мл
Глицерина 15,0
Воды очищенной до 100 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Восстановитель для волос.
№11
1. Возьми: Свинца ацетата
Аммония хлорида поровну по 1,0
Серы 3,0
Спирта этилового 96 % - 5 мл
Глицерина 10,0
Воды очищенной 100 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Восстановитель для волос.
2. Возьми: Камфоры 2,0
Адонизида
Настойки пустырника поровну по 10 мл
Настойки ландыша 5 мл
Воды очищенной до 200 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 десертной ложке 3 раза
день.
№12
1. Возьми: Свинца ацетата
Аммония хлорида поровну по 1,0
Серы 3,0
Глицерина 5,0
Спирта этилового 5 мл
Воды очищенной 120 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Протирать кожу головы.
2. Возьми: Камфоры 2,0
Адонизида 10 мл
Воды очищенной 100 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№13
1. Возьми: Стрептоцида 2,0
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Воды очищенной 120 мл
Сиропа сахарного 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке 2 раза в день.
2. Возьми: Раствора натрия бензоата 2 % - 50 мл
Терпингидрата 3,0
Воды мятной 50 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По I чайной ложке 3 раза в день. 
Л'»14








70 % - 10 мл
8,0
100 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Восстановитель для волос.
2. Возьми: Раствора натрия бромида 1 % -150 мл
Камфоры 1,0
Кофеина бензоата натрия 0,5
Настойки пустырника 10 мл
Смешай. Дай, Обозначь. По 1 ст. л . 2 раза в день.
- по теме: «Эмульсии»
№1
1. Возьми: Э.мульсии из масла 150,0
Фенилсалицилата 1,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Эмульсии масла подсолнечного 150,0
Ка.мфоры 2,0
Воды мятной 15,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
3. Возьми: Резоршша 1,0
Кислоты салициловой 2,0
Масла касторового 10,0
Воды очищенной до 120 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Втирать в кожу головы.
№2




Настойки красавки 1,5 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Масла касторового 3,0
Слизи крахмала достаточное количество
для получения эмульсии
Резорцина 0,5
Воды очишенной до 100 мл
Смешай. Дай. Обозначь. На 1 прием.
3. Возьми: Эмульсии из масла 100,0
Кислоты бензойной 0,15
Масла укропного 7 капель
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке 3 раза в день.
№3




Смешай. Дай. Обозначь. На 2 приема.
2. Возьми: Эмульсии масляной 180,0
Висмута нитрата основного
Фенилсалицилата поровну по 2,5
Масла мяты перечной X капель
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
3. Возьми: Эмульсии масла подсолнечного 180,0
Камфоры 2,0
Сиропа сахарного 20 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№4
1. Возьми: Ментола 1,0
Масла персикового 20,0
Воды очищенной 180,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Эмульсии из масла 100,0
Фенилсалицилата
Висмута нитрата основного поровну по 2,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 2 раза в день.
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3. Возьми: Висмута нитрата основного 1,0
Эмульсии из масла 120,0
Резорцина 0,2
Крахмала 6,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
№5
1. Возьми: Масла касторового 7,0
Слизи крахмала достаточное количество 
для получения эмульсии 
Резорцина 0,5
Воды очищенной до 100,0
Смешай. Дай. Обозначь. На 1 прием.
2. Возьми: Эмульсии масла подсолнечного 130,0
Сиропа сахарного 5 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 2 раза в день.
3. Возьми: Эмульсии из масла 150,0
Фенилсалицилата 2,0
Висмут а нитрата основного 2,0
Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№6
1. Возьми: Эмульсии из масла 100,0
Сиропа сахарного 20 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Масла касторового 10,0
Слизи крахмала достаточное количество 
Резорцина 0,3
Воды очищенной до 100,0
Смешай. Дай. Обозначь. На 1 прием.
3. Возьми: Эмульсии из масла касторового 180,0
Фенилсалицилата 2,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
№7
1. Возьми: Кислоты салициловой 2,0
Резорцина 1,0
Масла касторового 10,0
Воды очищенной до 100,0
Смешай. Дай. Обозначь. Втирать в кожу головы.
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2. Возьми; Эмульсии из масла подсолнечного 150,0
Камфоры 2,0
Сиропа сахарного 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столозой ложке 3 раза в день.
3. Возьми; Висмута нитрата основного 1,0
Резорцина 0,2
Эмульсии из масла 120,0
Крахмала 6,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
№ 8
1. Возьми; Эмульсии из масла 100,0
Фенилсалицилата
Висмута нитрата основного поровну по 2,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 2 раза в день.
2. Возьми; Масла касторового 5,0
Крахмала 2,5
Резорцина 0,2
Воды очищенной до 100,0
Смешай. Дай. Обозначь. На 1 прием.
3. Возьми; Эмульсии из масла 100,0
Камфоры 2,0
Сиропа сахарного 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
№9
1. Возьми; Эмульсии из масла подсолнечного 180,0
Камфоры 2,0
Сиропа сахарного 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми; Масла касторового 3,0
Слизи крахмала достаточное количество 
для получения эмульсии 
Резорцина 0,5
Воды очищенной до 100,0
Смешай. Дай. Обозначь. На 1 прием.




Висмута нитрата основного поровну по 2,0 
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 ст. ложке 3 раза в день.
№ 10
1. Возьми: Эмульсии из масла 100,0
Фенилсалицилата 1,0
Резорцина 0,2
Настойки красавки 1,5 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Кислоты салициловой 2,0
Резорцина 1,0
Масла касторового 10,0
Воды очищенной до 100,0
Смешай. Дай. Обозначь. Втирать в кожу головы.
3. Возьми: Эмульсии из масла подсолнечного 180,0
Камфоры 2,0
Сиропа сахарного 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 2 раза в день. 
№11
1. Возьми: Эмульсии из масла подсолнечного 130,0
Камфоры 2,0
Воды мятной 15,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Масла касторового 7,0
Слизи крахмала достаточное количество
для получения эмульсии
Резорцина 0,5
Воды очищенной до 100,0
Смешай. Дай. Обозначь. На 1 прием.






Смешай. Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке 3 раза в день. 
№12
1. Возьми: Эмульсии из масла 100,0
Фенилсалицилата
Висмута нитрата основного поровну по 2,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 2 раза в день.
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2. Возьми: Ментола 1,0
Масла персикового 20,0
Воды очищенной 180,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
3. Возьми: Эмульсии масла подсолнечного 100,0
Висмута нитрата основного 2,0
Фенилсалицилата 2,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
№13




Смешай. Дай. Обозначь. На 2 приема.
2. Возьми: Эмульсии из масла 180,0
Висмута нитрата основного
Фенилсалицилата поровну по 2,5
Масла мяты перечной X капель
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
3. Возьми: Эмульсии масла подсолнечного 180,0
Камфоры 2,0
Сиропа сахарного 20 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день. 
№14
1. Возьми: Эмульсии из масла подсолнечного 150,0
Камфоры 2,0
Воды мятной 15,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Эмульсии из масла 150,0
Фенилсалицилата 1,0
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 столовой ложке 3 раза в день.
3. Возьми: Эмульсии из масла подсолнечного 180,0 
Резорцина 0,2
Висмута нитрата основного 1,0
Крахмала 6,0




1. Технология лекарственных форм. Учебник в 2х томах. Том 1 /под 
ред. Т. С, Кондратьевой./. - М., 1991. - С. 232 - 250.
2. Руководство к лабораторным занятиям по аптечной технологии 
.лекарственных форм. - М., Медицина. -1986.- С. 107 - 133.
3. Кугач В.В. Курс лекций по аптечной технологии лекарственнь1х 




2. Технология изготовления лекарственных фор.м Серия «Медицина для 
вас». Ростов н/Д: «Феникс»,2002.
3. Постановление М3 РБ j4° 35 слг 14.082000 г. «О контроле качества 
лекарственных средств, изготовляемых в агпеках».
4. Постановление М3 РБ № 15 от 23.052000 г. «Об утверждении 
инструкции по оценке качества лекарственных средств, 
изготовляемых в аптеках».
5. «14нструкция о порядке организации аптечного изготовления жидких 
.лекарственных средств» (Per. №034-0406).
8. Литература для самоподготовки.
18)
Тема: «ЛИНИ;У1ЕНТЫ. МАЗИ. ПАСТЫ. СУППОЗИТОРИИ.
ОЦЕНКА ИХ КАЧЕСТВА»
Це.1 и и задачи занятия.
1. Научить студентов готовить гомогенные, гетерогенные 
(суспензионные и эмульсионные), комбннировантте линименты, 
упаковывать, оформлять к отпуску, оценивать качество, создавать 
условия для  хранения линготентов.
2. Научить студентов обосновывать технологию мазей.
3. Научить студентов готовить мази гомогенные и гетерогенные 
(эмульсионные и суспензионные), на различных основах.
4. Научить студентов оценивать качество к офор.млять приготовленную 
лекарственную форму к отпуску.
5. Осуществить контроль усвоения студентами основных вопросов 
типовой учебной программы по теме: «Технология го.могенных, 
эмульсионных, суспензионных мазей>.
6. Научить студентов готовить гомогенные (мази-сплавы, мазн 
растворы), суспензионные, эмульсионные мази.
7. Научить студентов оценивать качество и оформлять к отпуску 
гомогенные, суспензионные и эмульсионные мази.
8. Научить студентов обосновывать технологию комбинированных 
мазей, готовить комбинированные мази на различных основах.
9. Научтнь студентов обосновывать технологию суппозиториев 
ректальных, вагтшальных и палочек, готовить суппозитории 
ректальные, вагинальные и палочки методами вылтшания и 
выкатывания.
10. Научить студентов готовить тиасляные эмульсии с различными 
ингредиентами и оцеитшать их качество.
11 Лаучить студентов оценивать качество и оформлять приготовленную 
лекарственную форму к отпуску.
2. Материальное оснащение.
1. Таблицы, рецепты.
2. Ступки с пестиками разных размеров, выпарительные фарфоровые 
чашки, баночки мазевые вместимостью 20,0 - 50,0 г (фарфоровые, 
стеклянные, пластмассовые) с крышками.
3. Бани электрические.
4. Нагреватель для разогрева и плавления основ.
5. Весы ручные различных типоразмеров с разновесами, весы 
технические аптечные до 1 кг.
ЗАНЯтаЕ№ 4
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6. Шпатели металлические или пластмассовые, целлулоидные пла­
стинки (скребки), стекла предметные.
7. Лекарственные и вспомогательные вещества.
8. Этикетки: “Наружное”, “Хранить в прохладном, защищенном от 
света месте”, “Перед употреблением взбалтывать”
9. Крахмальный клейстер.
10.Образцы приготовленных и оформленных к отпуску линиментов, ма­
зей, суппозигориев.
11. Вспомогательный материал для оформления к отпуску ле­
карственных форм.
3. Основные вопросы темы для самоподготовки.
3.1. Линименты как лекарственная форма и как дисперсная сис­
тема.
3.1.2. Классификация линиментов по медицинскому назначению, по ти­
пу основы, дисперсологическая классификация.
3.1.3. Технология гомогенных линиментов.
3.1.4. Технология суспензионных линиментов.
3.1.5. Технология эмульсионных линиментов.
3.1.6. Технология линимента бензилбензоата.
3.1.7. Технология полисульфидного линименга.
3.1.8. Техно.логия комбинированных линиментов.
3.1.9. Оценка качества линиментов.
3.1.10. Оформление к отпуску и хранение линиментов.
3.2. Мази как лекарственная форма и как дисперсная система.
3.2.1. Требования, предъявляемые к мазям.
3.2.2. Юшссификация мазей по;
а) по типу дисперсных систем;
б) по назначению;
в) по месту нанесения;
г) по характеру действия.
3.2.3. Мазевые основы:
а )  требования к основам;
б) классификация основ согласно БД.
3.2.4. Характеристика липофильных основ:
а) жиры и их производные;
б) углеводороды;
в) силиконовые основы.
3.2.4. Харакгеристиха водорастворимых основ:
а) гели высокомолекулярных углеводов и белков;
б) ели желатина и коллагена;
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в) полиэтиленоксиды.
3.2.5. Характеристика абсорбционных основ:
а) ланолин, характеристика, правило отпуска.
б) безводные композиции (основа для глазных мазей и мазей с антибио­
тиками);
в) композиции с заэмульгированной водной фазой (консистентная 
эмульсия вода/вазелин).
3.2.5. Характеристика водосмывных основ:
а) эмульсионные основы м/в;
б) гели неорганических соединений.
3.2.6. Технологическая схема производства мазей в аптеках.
3.2.7. Введение лекарственных веществ в мази:
а) особенности введения веществ растворимых в основе (мазь-раствор, 
мазь-сплав), а также легколетучих веществ.
б) особенности введения веществ, не растворимых в основе, но раство­
римых в воде (мазь-эмульсия);
в) особенности введения веществ, не растворимых ни в основе, ни в во­
де (мазь-суспензия).




3.2.9. Оценка качества мазей.
3.2.10. Упаковка и хранение мазей.
3.3. Технология комбинированных мазей. Правила введения лекарст­
венных веществ в мази, представляющие собой многофазные системы.
3.3.1. Мазевые полуфабрикаты и концентраты, их применение.
3.3.2. Пасты. Классификация. Применение.
3.3.3. Технология дерматологических паст.
3.3.4. Технология зубоврачебных паст.
3.3.5. Оценка качества паст и комбинированных мазей.
3.3.6. Оформление, отпуск мазей и паст.
3.4. Суппозитории как .пекарственная фор.иа и как дисперсная сис­
тема, достоинства и недостатки лекарственной фор.чы.
3.4.1. Классификация суппозиториев по назначению и по геометриче­
ской форме.
3.4.2. Требования, предъявляемые к суппозиториям.
3.4.3. Суппозиторные основы. Требования к суппозиторным основам. 
Классификация основ.
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3.4.4. Номенклатура и характеристика липофильных суппозигорных ос­
нов.
3.4.5. Номенклатура и характеристика гидрофильных и дифильных суп- 
позиторных основ.
3.4.6. Введение лекарственных веществ в основу.
3.4.7. Методы получения суппозиториев; ручное формирование, выли­
вание.
3.4.8. Технологическая схема получения суппозиториев в аптеках мето­
дом выкатывания.
3.4.9. Технологическая схема получения суппозиториев в аптеках мето­
дом выливания.
3.4.10 Использование заместительных коэффшщентов. Эксперимен­
тальное определение фактора замещения.
3.4.11. Палочки. Особенность прописывания. Расчет количества основы. 
Технология.
3.4.12. Оценка качества, отпуск и хранение суппозиториев.
3.4.13 Совершенствование технологии суппозиториев.
4. Информационный материал.
Линименты -  это густые жидкости или студнеобразные массы, пла­
вящиеся при температуре тела. Получили свое название от латинского 
слова linire -  втирать, что указывает на способ их применения — втира­
ние в кожу. По сути, линименты -  это жидкие мази.
Классификация линиментов;
1. по медицинскому назначеншо;
- противовоспалительные (линимент синтомицина);
- раздражающего действия (линимент летучий);
- обезболивающие (паста Розенталя);
- протнвопаразитарные (линимент бензилбензоатный, линимент по- 
лисульфидный);
- стимуляторы регенерации тканей (линимент алоэ);
2. по типу основы;
- жирные линименты или олинименты (Olinimenta seu Linimenta ping- 
via) это основная группа линиментов, основой которых могут быть 
жирные масла, реже камфорное масло, нефть нафталанская;
- вазолименты (Vasolimenta) основой вазолиментов является масло ва­
зелиновое;
- сапонименты (Saponimenta) в качестве основы используется мыль­
ный гель;




- гетерогенные; суспензионные, эмульсионные, комбинированные. 
Гомогенные линименты, или линименты растворы представляют
собой жидкие прозрачные смеси жирных масел с эфирными маслами, 
хлороформом, скипидаром, метилсалицилатом. Приготавливают их по 
общим правилам растворения и смешения жидкостей: твердые раство­
римые вещества предварительно растворяют в той жидкости, в которой 
они лучше растворимы, приготовление ведут во флаконе для отпуска, 
пахучие и летучие вещества вводят в линименты в последнюю очередь.
Суспензионные линименты представляют собой взвеси нераство­
римых в воде, глицерине, маслах и других жидкостях веществ (сульфа­
ниламидов, ксероформа, цинка оксида, крахмала, белой глины). При их 
приготовлении лекарственные вещества растираются в мельчайший по­
рошок, а затем смешиваются с одним из имеющихся в прописи наиме­
нее вязким и нелетучим растворителем. Суспензионные линименты ха­
рактеризуются невысокой седиментационной устойчивостью, для ее по­
вышения можно использовать загустители (аэросил в количестве 3 - 5  





M. D. S. Для повязок.
3.0
100.0
В пропись линимента Вишневского вместо ксероформа иногда вводят 
дерматол или йод, вместо касторового масла — рыбий жир.
При хранении линимента ксероформ оседает на дно и при взбалтыва­
нии трудно распределяется в основе. Для повышения седиментационной 
устойчивости линимента в процессе хранения в его состав вводят 5,0 г 
аэросила, уменьшив количество основы.
Эмульсионные линименты представляют собой эмульсии первого 
или второго рода. Эмульсионные линименты нуждаются в использова­
нии эмульгаторов, которые или вводятся дополнительно к двум несме- 
шивающимся фазам, или образуются в результате взаимодействия ин­
гредиентов. В качестве эмульсионного линимента типа м./в можно при­
вести линимент летучий.
Rp.: Olei Helianthi 74,0
Sol. Ammonii caustici 25 ml
Ac. Oleinici 1,0
M. D. S. Для втираний.
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Роль эмульгатора играет олеат аммония, который образуется в ре­
зультате взаимодействия олеиновой кислоты и аммиака. Если в состав 
линимента входят другие вещества, то их вводят в линимент в зависи­
мости от растворимости: жирорастворимые вещества растворяют в мас­
ле, водорастворимые -  в растворе аммиака. Масло подсолнечное для 
приготовления линимента должно иметь кислотное число не вьппе, чем
2,5. При отсутствии олеиновой кислоты линимент летучий может быть 
приготовлен с использованием масла подсолнечного с кислотным чис­
лом выше, чем 2,5 (в этом случае в качестве эмульгатора выстуттают со­
ли высших жирных кислот, высвободавшиеся при гидролизе триглице­
ридов). В связи с нестойкостью линимент летучий готовят только ех 
tempore; в процессе хранения аммиак улетучивается, наблюдается рас­
слоение эмульсии (так как аммониевые соли высших жирных кислот не 
являются сильными эмульгаторами) и обращение фаз эмульсий (так как 
при взаимодействии высших жирных кислот и аммиака могут образо­
вываться амиды кислот, которые стабилизируют эмульсии второго ро­
да). Для повышения стабильности линимента вместо подсолнечного 
масла можно вводить кремнийорганическое соединение эсилон — 4, что 
увеличивает срок годности линимента до 2 лет.
•Динимент беязилбензоата:
Rp.: Linimenti Benzylii benzoatis 100,0
D. S. Втирать в пораженные участки кожи.
Применяется для лечения чесотки, для взрослых 20 %-ной, для детей 
до 3-х лет 1 о %-ной концентрации.
Состав для детей:
Бензилбензоата 10,0 
Мыла зеленого 2,0 
Воды очищенной 88,0
Состав для взрослых: 
Бензилбензоата 20,0 
Мыла зеленого 2,0 
Воды очищенной 78,0
Особенности технологии: в качестве эмульгатора целесообразно ис­
пользовать зеленое мыло, так как оно разрыхляет кожу и усиливает 
фармакологический эффект бензилбензоата, однако срок хранения тако­
го линимента 5 — 7 дней. Для повьипения стабильности предложено за­
менить 1,0 зеленого мыла на 1,0 эмульгатора Т-2.
Технология приготовления с мылом зеленым; во флакон для отпуска 
отмериваем 78 мл воды очищенной, растворяем 2,0 мыла зеленого, до­
бавляем 20,0 бензилбензоата и тщательно взбалтываем.
Технология приготовления с эмульгатором Т-2: отмериваем в под­
ставку 76 мл воды очищенной и растворяем 1,0 мыла зеленого. В подог­
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ретой ступке расплавляем 1,0 эмульгатора Т-2, добавляем 2 мл горячей 
воды и эмульгируем до потрескивания, разбавляем водным раствором 
мыла, добавляя его по частям и энергично перемешивая, затем по час­
тям добавляем к полученной смеси эмульгаторов 20,0 бензилбензоата и 
перемешиваем.
Линимент полисульфидный разработан на кафедре кожно­
венерических болезней ВГМУ.
Состав для взрослых: Состав для детей
Натрия полисульфида 10 мл Натрия полисульфида 5 мл
Мыльного геля 100 мл Мыльного геля 100 мл
Масла подсолнечного 2 мл Масла подсолнечного 2 мл
Это авторская пропись, предусматривающая дозирование по объему 
веществ, которые должны дозироваться по массе (натрия полисульфид, 
масло подсолнечное). Мыльный гель пениться и дозировать его по объ­
ему затруднительно. Сотрудниками кафедры фармацевтической техно­
логии с курсом ФПК и ПК ВГМУ были проведены расчеты, позволяю­
щие готовить полисульфидный линимент по массе, сохраняя соотноше­
ние действующих веществ.
100 мл мыльного геля = 100,00 
10 мл натрия полисульфида =13,30 
2 мл масла подсолнечного = 1.84
115,14
Расчет количества мыльного геля:
115,14-100,0 
100,0 -X
100 100 сХ=— — — = 86,5 
115,14






Расчет количества подсолнечного масла:
115,14-1,84
100,0 - X
1,84-100 _  ,
115,14
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Таким образом, линимент полисульфидньШ имеет состав:




1) приготовление полисульфида натрия: к 600 мл воды очищенной 
прибавляем 200,0 натрия гидроксида в гранулах и 200,0 серы, оставляем 
на сутки, периодически тщательно и интенсивно перемешивая;
2) приготовление мыльного геля: в 1000 мл воды очищенной рас­
творяем 50,0 детского мыла;
3) приготовление собственно линимента: во флакон для отпуска от­
вешиваем 86,5 5 % мыльного геля, добавляем 11,6 натрия полисульфида 
и 1,6 масла подсолнечного, тщательно перемешиваем с помощью стек­
лянной палочки.
Комбинированные линименты представляют собой сочетание двух и 
более систем -  раствор, суспензия, эмульсия.
Оценка качества приготовленного линимента: соответствие цвела и за­
паха иш-редиентам, отклонения общей массы и массы отдельных ингре­
диентов должны укладываться в нормы допустимых отклонений (со­
гласно Постановлению М3 РБ № 1 5  от 23.05.2000 г «Об утверждении 
инструкции по оценке качества лекарственньк средств, изготовляемых 
в аптеках»). Размер частиц в суспензионных линиментах определяется 
согласно общей сл атье «Мази» (ГФ).
Хранят линименты в прохладном, защищенном от света месте. Срок 
хранения в аптеке 10 суток (Постановление № 35 от 14.08.2000 г «О 
контроле качества лекарственных средств, изготовляемых в аптеках»).
Мази - мягкая лекарственная форма, предназначенная для нанесения 
на кожу, раны или слизистые оболочки. Мази состоят из основы и ле­
карственных веществ, равномерно в ней распределенных.
В мази могут быть введены консерванты, поверхностно-активные 
вещества и другие вспомогательные вещества, разрешенные к медицин­
скому применению.
Требования к мазям:
1. Соответствие концентрации лекарственного вещества и массы мази 
выписанным в рецепте;
2. Мягкая консистенция (удобство нанесения на кожу и слизистые 
оболочки, образование на поверхности ровной сплошной пленки);
3. Стабильность (состав не должен изменяться при применении и 
хранении);
4. Равномерное распределение и максимальное диспергирование ле­
карственного вещества;
5. Отсутствие механических включений,
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По типу дисперсных систем различают мази гомогенные (сплавы, 
растворы, экстракционные мази), и гетерогенные (суспензионные, 
эмульсионные и комбинированные).
Гомогенные - в них лекарственные вещества распределены в основе 
по типу раствора, т.е. доведены до молекулярной дисперсности.
Гетерогенные характеризуются наличием межфазной поверхности 
между лекарственными веществами и основой.
По назначению мази могут быть: лечебные, защитные, косметиче­
ские (гигиенические, лечебно-профилакгические и декоративные).
По месту применения мази к.аассифицирутот как дерматологические, 
мази для носа, глазные, стоматологические, уретральные, вагинальные, 
ректальные.
По характеру действия: мази, оказывающие местное действие, и ма­
зи резорбтивного действия.
В зависимости от консистенции - мази, пасты, кремы, гели, лини­
менты.
Классификация мазей имеет технологическое и биофзрмацевтическое 
значение. Например, классификация в зависимости от места примене­
ния указывает на различия в те.хнологических операщмх - так, мази 
глазные и наносимые на слизистые оболочки, готовят в асептических 
условиях. Классификация по характеру действия (местное или резор- 
бтивное) - обращает внимание на выбор основы, классификация по типу 
дисперсной системы - последовательность введения лекарственных ве­
ществ в основу.




2. Соответствие назначению мази (т.е. мазь хорошо всасывается ко­





7. Легкость удаления с места нанесения.
Классификаиия основ:
1. Гидрофобные (углеводородные, жировые, силиконовые);
2. Водорастворимые (растворы высокомолекулярных углеводов и
белков, коллагеновые гели, желатиновые гели, гели синтетических
высокомолекулярных оксидов);
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3. Абсорбционш>1е (безводные композиции и композиции с заэмуль-
гированной водной фазой);
4. Водосмывные (эмульсионные основы М/В, гели неорганических
соединений).
Липофильные основы - это разнородные в химическом отношении 
вещества, имеющие ярко выраженную гидрофобность (жиры и их про­
изводные, углеводороды, силгшоновые основы).
Водорастворимые основы характеризуются способностью раство­
ряться в воде или практически неограниченно смешиваться с ней.
Абсорбционные основы обладают способностью инкорпорировать 
воду с образованием эмульсионной основы типа В/М.
В аптечной практике наиболее часто встречаются композиции с лано­
лином. При изготовлении глазных мазей испо.ш>зуется основа состава:
90 г вазелина «для глазных мазей»
10 г ланолина безводного.
При изготовлении мазей с антибиотиками (если нет дополнительных 
указаний) используется основа состава:
60 г вазелина
40 г ланолина безводного.
Эти основы готовят путем сплавления, фильтрования в расплавлен­
ном состоянии и стерилизации.
Необходгшо запомнить, что если в рецепте прописан ланолин, то от­
пускают ланолин водный, состоящий из 70 частей ланолина безводного 
и 30 частей воды.
Некоторые общие замечания о приготовлении мазей.
1. М «и готовят по массе. Масса мази определяется как сумма коли­
честв ингредиентов, входящих в пропись.
2. Если основа в прописи не обозначена то, готовят в зависимости от 
того, официнальная мазь или не офицннальная.
Основа в прописи не обозначена
i
Мазь официнальная 
(включена в ГФ, ФС, ВФС)
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лина с ланолином без­
водным 6:4
данные и основу подби­
рают с учетом физико­
химической совместимо­
сти компонентов мази
3. Растворять компоненты основы, если масса мази до 30.0 г, можно в 
подогретой ступке (в сушильном шкафу или под ультрафиолетовой 
лампой). Если масса мази более 30,0 г, то компоненты расплавляют в 
выпарительной чашке на водяной бане. Сплавление начинают с наибо­
лее тугоплавких компонентов..
4. При отсутствии указаний концентрации лекарственного вещества 
следует готовить мазь 10 %, кроме мазей лекарственных веществ списка 
А и Б (согласно ГФ).
Введение лекарственных веществ в мази.
В зависимости от способа введения лекарственных веществ и харак­
тера распределения их в основе мази классифицируются; гомогенные, 
суспензионные, эмульсионные и комбинированные.
Вещества вводят в мази, учитывая их растворимость в основе и воде, 
а также учитывая выписанные количества.
1. Вещества, растворимые в основе
2. Вещества, нерастворимые в основе, но растворимые в воде
Необходимо запомнить, что
протаргол, колларгол, танин - обязательно растворяют в равном ко­
личестве воды (к протарголу для облегчения растворения можно доба­
вить 1 -2 капли глицерина и затем растереть с водой);
резорцин, цинка сульфат вводят в мази (кроме глазных) по типу сус­
пензий;
антибиотики - вводят в мази по типу суспензий;
густые и сухие экстракты растворяют в равном количестве спирто- 
водо-глииериновой смеси (1:6:3).
При изготовлении эмульсионных мазей используют воду. Вода может 
быть:
v' в прописи рецепта, либо прописан водный раствор других веществ. В 
этом случае лекарственные вещества растворяют в прописанном рас­
творе;
'б в составе ланолина. Если в рецепте не указано, какой ланолин, ис­
пользуют водный. В таком случае водный ланолин меняют на безвод­
ный, а в воде растворяют вещества;
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если воды совсем не содержится в прописи рецепта, ее берут мини­
мальное количество, требуемое для растворения лекарственного веще­
ства. При приготовлении эмульсионных мазей на вазелине, не содер­
жащих в своем составе эмульгатора, вазелин способен инкорпорировать 
до 5 % воды.
3. Вещества, нерастворимые ни в основе, ни в воде.
Технология суспензионных мазей зависит от процентного содержания 
лекарственных веществ:
если их прописано до 5 %, то вещество растирают с половинным ко­
личеством жидкости, родственной основе (т.е. для углеводородных ос­
нов - • это вазелиновое масло, для жировых - жирные масла, для гидро­
фильных — вода, спирт, глицерин);
если содержание сухих веществ от 5 до 25 %, их растирают с поло­
винным количеством (от массы веществ) расплавленной основы;
при содержании сухих веществ в суспензионньк мазях 25 % и более 
(пасты) их растирают вначале с половтшым количеством расплавлен­
ной основы, а затем по частям вводят оставшуюся расплавленную осно­
ву.
Летучие вещества вводят в состав мазей в последнюю очередь при 




ГФ 9 изд., ст. 726 
Мазь ихтиоловая
Ихтиола 10,0 или 20,0 
Вазелина 90,0 или 80,0
ГФ 9 изд., ст. 728 
Мазь нафталанная:
Нефти нафталанской 
рафинированной - 70,0 
Парафина - 18,0 
Петролатума - 12,0
Мазь -раствор
ГФ 9 изд., ст. 721 
Мазь камфорная: 
Камфоры - 10,0 
Вазелина - 60,0 
Ланолина безводного - 30,0
ГФ 9 изд., ст. 722 
Мазь глицериновая:





ГФ 9 изд., ст. 723;
ГФ 10 изд., ст. 338 
Мазь ртутная белая:
Ртути амидохлорида 
мельчайшего порошка - 10,0 
Вазелина белого - 60,0 
Ланолина безводного - 30,0
ГФ 9 изд., ст. 730 
Мазь серная простая:
Серы очищенной тонкий порошок
10,0
Жира свиного очищенного или 
эмульсионной 10,0 основы-20,0
ГФ 9 изд., ст. 725 
Мазь рз[утная желтая: 
Желтой окиси ртути - 2.0 
Вазелинового масла - 2,0 
Вазелина - 80,0 
Ланолина безводного -16,0
ГФ 9 изд., ст. 729 
Мазь стрептоцидовая: 
Стрептоцида белого - 10,0 
Вазелина - 90,0




ГФ 9 изд., ст. 732 
Мазь цинковая:




ГФ 9 изд., ст. 727 
Мазь с ка.1 ия йодидом:
ГФ 10 изд., ст. 53 
Мазь амиказоловая:
Калия йодида - 50,0 
Натрия тиосульфата -1,0 
Воды очищенной - 44,0 
Ланолина безводного - 
135,0
Жира свиного очищенно­










Комбинированные мази — это многофазные системы, представляю­
щие собой сочетание различных типов дисперсных систем (растворов, 
эмульсий, суспензий).
В такие мази одновременно прописываются лекарственные вещества 
с различными физико-химическими свойствами.
Некоторые общие замечания о приготовлении комбинированных ма­
зей:
1. Мази готовят по массе. Масса мази определяется как сумма коли­
честв ингредиентов, входящих в пропись.
2. Для приготовления комбинированных мазей могут использоваться 
мазевые основы, относящиеся к различным группам (гидрофобные, во­
дорастворимые, абсорбционные, водосмывные).
3. Если основа в прописи не обозначена то, готовят в зависимости от 
того, официнальная мазь или не официнальная.
4. Введение лекарственных веществ в мазевые основы проводится с 
учетом их растворимости в компонентах основы.
5. Растворять компоненты основы, если масса мази до 30,0 г, можно в 
подогретой ступке (в сушильном шкафу или под ультрафиолетовой 
лампой). Если масса мази более 30,0 г, то компоненты расплавляют в 
выпарительной чашке на водяной бане. Сплавление начинают с наибо­
лее тугоплавких компонентов.
6. При отсутствии указаний концентрации лекарственного вещества 
следует готовить мазь 10%, кроме мазей лекарственных веществ списка 
А и Б (согласно ГФ).
Введение лекарственных веществ в мази.
Вещества вводят в мази, учитывая их растворимость в основе и воде, 
а также учитывая выписанные количества.
Лекарственные вещества, растворимые в основе вводятся в мазевые 
основы по правилам приготовления гомогенных мазей.
Лекарственные вещества, нерастворимые ни в воде, ни в основе (цин- 
ка оксид, тальк, крахмал, дерматол, ксероформ, сера, стрептоцид и др.) 
вводятся в мазевые основы по правилам приготовления мазей - суспен­
зий.
Следует помнить, что резорцин, цинка сульфат — вводят в мази (кро­
ме глазных) по типу суспензий; антибиотики - вводят в мази по типу 
суспензий; густые и сухие экстракты растворяют в равном количестве 
спирто-водо-гзшцериновой смеси (1:6:3).
Лекарственные вещества, растворимые в воде (соли алкалоидов, 
этакридина лактат, колларгол, протаргол, новокаин, гексаметилентетра­
мин, калия йодид и др.) растворяют в воде, даже в тех случаях, когда 
основа мази является липофильной.
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Воду, для растворения лекарственных веществ, можно взять из 1) ла­
нолина водного (в нем содержится 30 воды), либо 2) из прописанного 
водного раствора лекарственных веществ, или 3) разрешено брать до­
полнительно 3 % воды от общей массы мази.
При приготовлении комбинированных мазей придерживаются 
следующего порядка: вначате сплавляются компоненты основы (мазь- 
сплав), затем растворяются в основе вещества (мазь-раствор), сле­
дующей готовится мазь-суспензия и в последнюю очередь - мазь- 
эмульсия. Если вещество, образующее мазь-раствор, является пахучшм 
и летучим, необходимо ввести его в последнюю очередь.
гомогенная маз^
Мазь - став Мазь - раствор
1 2 
4 3
Мазь - эмульсия Мазь - суспензия
Гетерогенная маз!»
Полуфабрикаты. Концентраты.
При изготовлении некоторых сложных прописей мазей могут исполь­
зоваться полуфабрикаты и концентраты.
К мазевым концентратам и полуфабрикатам относятся смеси, предва­
рительно заготавливаемые в аптеках по часто встречающимся в рецеп­
туре прописям.
В виде мазевых концентратов и полуфабрикатов можно заготовлять 
не все смеси, а только не изменяющиеся при хранении.
При использовании концентратов и полуфабрикатов производятся 
соответствующие расчеты. Например, при поступлении в аптеку рецеп­
та на мазь, пропись которой сходна с имеющимся мазевым полуфабри­
катом, данную мазь не изготовляют заново, а используют полуфабри­
кат, к которому добавляют в соответствии с рецептом только ингреди­
енты, не содержащиеся в полуфабрикате или содержащиеся, но в мень­
шем количестве.




При изготовлении мази по этому рецепту берут 10,0 полуфабриката 
состава: кислоты борной 10,0 и вазелина 90,0, к которому и примеши­
вают 10,0 вазелина.
При использовании полуфабрикатов должны полностью соблюдаться 
соответствующие требования к приготовлению мазей, установленные 
НД.
В качестве мазевого концентрата использовали, например, ртутную 
мазь концентрированную (изготовляемую по прописи ГФ DC, ст. 724 на 
химико-фармацевтических заводах).
Суппозитории -  твердые при комнатной температуре и расплавляю­
щиеся или растворяющиеся при температуре тела дозированные лекар­
ственные формы.
Суппозитории применяют для введения в полости тела.
Различают суппозитории ректальные (свечи) - Suppositoria rectalia; 
вагинальные - Suppositoria vaginalia; и палочки - bacilli.
Ректальные суппозитории могут иметь форму конуса, цилиндра с за­
остренным концом или иную форму с максимальным диаметром 1,5 см.
Масса одного ректального с^ттозитория должна находиться в преде­
лах от 1 до 4 г.
Масса одного суппозитория для детей должна быть от 0,5 до 1,5 г.
Вагинальные суппозитории могут быть сферическими (шарики) - 
globuli; яйцевидными (овули) - oviili; в виде плоского тела с закруглен­
ным концом (пессарии) - pessaria. Масса их должна находиться в преде­
лах от 1,5 до 6 г.
Палочки имеют форму цилиндра с заостренным концом и диаметром 
не более 1 см. Масса палочки должна быть от 0,5 до 1 г.
Требования к суппозиториям:
1. соответствие котщентрации лекарственного вещества и массы суп­
позитория выписанным в рецепте;
2. суппозитории должны иметь однородную массу и одинаковую 
форму;
3. суппозитории должны обладать твердостью, обеспечивающей 
удобство применения;
4. для суппозиториев, изготовленных на липофильных основах, опре­
деляют температуру плавления и;ш время полной деформации, которое 
должно соответствовать НД;
5. для суппозиториев, изготовленных на гидрофильных основах, оп­
ределяют время растворения, которое должно соответствовать НД;
6. равномерное распределение и максимальное диспергирование ле­
карственного вещества;
7. отсутствие механических включений.
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Однородность определяют визуально на продольном срезе по отсут­
ствию вкраплений, на срезе допускается наличие воздушного стержня 
или воронкообразного углубления.
Среднюю массу определяют согласно НД.
Суппозитории могут быть рассчитаны на местное и резорбтивное 
действие.
Необходимо помнить, что скорость всасывания при ректальном вве­
дении сравнима с подкожным и внутримышечным введением, поэтому 
необходима проверка доз лекарственных веществ списка А и Б.
Применение суппозиториев особенно актуально в педиатрической и 
гериатрической практике.
Для приготовления суппозиториев используют разрешенные к меди­
цинскому применению основы.
Требования к основам:
1. основы должны плавиться или растворяться при температуре тела, 
чтобы обеспечить максимальный контакт лекарственного вещества со 
слизистой оболочкой; процесс перехода от твердого состояния к жид­
кому должен быть резким, минуя стадию размягчения;
2. основы должны обладать достаточной твердостью в момент введе­
ния, чтобы преодолеть сопротивление мышц;
3. основа должна хорошо воспринимать лекарственные вещества, и не 
препятствовать их высвобождению;
4. физико-химическая стабильность;
5. антимикробная стабильность 
, 6. доступность и дешевизна.
Липофильные основы для изготовления суппозиториев: масло ка­
као; гидрогенизированные жиры; твердый жир тип А, В; витепсол, эст- 
раниум, лазупол.
Гидрофильные основы для изготовления суппозиториев: ПЭО, же­
латино-глицериновые основы, мьшьно-глицериновые основы.
Дифильные основы - это комбинащзя гидрофильной и липофильных 
фаз. Например:
гидрофильная фаза 
желатин 11 ч, 
вода 26 ч, 
глицерин 45 ч
липофильная фаза 
твердый жир 22 ч
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Некоторые общие замечания о технологии суппозиториев.
1. Если в рецепте не указана масса ректального суппозитория, то 
свечи готовят массой 3 г.
2. Если в рецепте не указана масса вагинального суппозитория, то 
свечи готовят массой не менее 4 г.
3. При назначении лекарственных веществ сгшска А и Б - обяза­
тельна проверка доз ядовитых и сильнодействующих веществ. Дозы в 
этом случае сравнивают с высшими разовыми и суточными дозами для 
внутреннего применения.
4. Суппозитории готовят выливанием расплавленной массы в фор­
мы, выкатыванием, прессованием, экстрз^ией.
5. Суппозитории готовят по массе. При использовании метода вы­
ливания проводят расчет количества основы учитывая прямой и обрат­
ный заместительный коэффициент.
Введение лекарственных веществ в суппозитории.
Вещества вводят в суппозитории, учитывая их растворимость в осно­
ве и воде, а также з'читывая выписанные количества.
Лекарственные вещества, растворимые в жирах (фенол, хлоралгид­
рат, камфора, тимол и ,др.) вводят в суппозиторные основы растворяя в 
расплавленной основе. При необходимости для повышения температу­
ры плавления массы вводят парафин, воск в количестве до 5 % от массы 
основы.
Лекарственные вещества, растворимые в воде (соли алкалоидов, 
этакридина лактат, колларгол, протаргол, новокаин, гексаметилентетра­
мин, калия йодид и др.) предварительно растворяют в минимальном ко­
личестве воды. Если водорастворимого вещества выписано много и 
требуется большое количество воды, то вещество вводят суспензионно.
Колларгол, протаргол и танин всегда вводят в суппозиторную основу 
в виде водных или водно-глицериновых расгворов.
Лекарственные вещества, нерастворимые ни в воде, ни в основе (дер- 
матол, ксероформ, висмута нитрат основной, стрептоцид и др.) вводятся 
в основы суспензионно.
Если указанные лекарственные вещества прописаны в небольших ко­
личествах (до 5 %), их растирают с несколькими каплями жирного мас­
ла, а затем смешивают с измельченной основой.
Если вещества прописаны в значительных количествах, их измельча­
ют в ступке, а затем смешивают с измельченной основой.
5. Алгоритм работы студентов.
1. Описать свойства входящих ингредиентов, составить расчеты на 
предложенные рецепты.
2. Приготовить лекарственные формы.
199
3. Оформить к отпуску, оценить качество.
4. Оформить протокол.
6. Общие методические указания.
- по теме: «Технология линиментов»
Выписан рецепт:
1. Возьми.' Стрептоцида 4,0
Масла касторового 10,0
Эмульгатора Т-2 6,0
Воды очищенной 40 мл
Смешай, чтобы получился линимент.




Aquae purificatae 40 ml
M. f. linimentum
D.S. Смазывать пораженные участки.
1.2. Свойства ингредиентов.
Стрептоцид (Streptocidum) -  белый KpHCTajuiHuecimfl порошок, без за­
паха, мало растворим в воде, легко растворим в кштящей воде, в разве­
денной хлористоводородной кислоте и растворах едких щелочей, труд­
но растворим в спирте, практически нерастворим в спирте и хлорофор­
ме.
Масло касторовое (Oleum Ricini) -  прозрачная, гу'стая и вязкая, бес­
цветная или слегка желтоватая жидкость, запах слабый, вкус неприят­
ный своеобразный, смешивается во всех соотношениях с безводным 
спиртом, ледяной уксусной кислотой, эфиром и хлороформом.
1.3. Совместимость ингредиентов прописи.
Ингредиенты прописи совместимы.
1.4. Характеристика лекарственной формы.
Выписан гетерогенный линимент для наружного применения.
1.5. Проверка правильности выписывания рецепта, доз веществ 
списков А и Б и норм единовременного отпуска.
Линимент — это лекарственная форма для нарз'жного применения, по­
этому проверка доз не требуется. Лекарственных веществ с регламенти­
рованной нормой единовременного отпуска в рецепте нет. Рецепт
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оформлен штампом >'чреи(дения здравоохранения, личной печатью и 
подписью врача согласно Постановлению М3 РБ № 53 от 06.12.2000 г 
«Правила выписывания рецептов и отпуска населению наркотических 
лекарственных веществ и специальных рецептурных бланков». Рецепт 
выписан правильно.







Дата № рецепта 
Emulgatori Т-2 6,0 
Aquae purificatae 40 мл 





Если расчеты не требуются, то за­
полнения оборотной стороны пас­
порта письменного контроля не 
требуется.
1.7. Технология приготовления лекарственной формы с теорети­
ческим обоснованием.
Поскольку стрептоцид не растворим в основе, вводим его в линимент 
по типу суспензии, остальные компоненты -  эмульсионно.
В подогретой ступке расплавляем эмульгатор Т-2, добавляем горячую 
воду, затем по частям добавляем масло касторовое и эмульгируем до 
потрескивания. В отдельной ступке растираем стрептоцид с приготов­
ленной эмульсией, взятой в количестве 1/2 от его массы. Постепенно 
разбавляем суспензию и переносим во флакон для отпуска.
1.8. Укупорка и оформление к отпуску.
Наклеиваем на флакон номер рецепта, оформляем этикетками «На­
ружное», «Хранить в прохладном, защихценном от света месте», «Перед 
употреблением взбалтывать».
1.9. Оценка качества лекарственной формы.
Анализ документации. Номер рецепта, паспорта письменного кон­
троля и номер лекарственной формы соответствуют друг другу, ишре- 
диенты совместимы, расчеты произведены правильно, паспорт пись­
менного контроля выписан верно.
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Правильность упаковки и оформления. Линимент помещен в стек­
лянную баночку, плотно укупорен, оформлен основной этикеткой «На- 
рзокное», дополнительными этикетками «Хранить в прохладном, защи­
щенном от света месте», «Перед употреблением взбалтывать».
Органолептический контроль. Линимент светло-желтого цвета, од­
нородный.
- по теме: «Технология гомогенных, эмульсионных и суспензион­
ных мазей»
Выписан рецепт:
2. Возьми; Нефти нафталанской рафинированной 7,0 
Парафина 1,8 
Петролатума 1,2 
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь.
Мазь нафталанная. Наносить на воспаленные суставы.
В рецепте необходимо проверить совместимость ингридиентов 
прописи. Сделать заключение о возможности приготовления лекарст­
венной формы. Рассчитать массу лекарственных веществ и мазевой ос­
новы, общую массу мази с обратной стороны ППК. Выбрать ступку для 
приготовления мази. Смешать или сплавить компоненты мазевой осно­
вы. Ввести лекарственные вещества в мазевую основу согласно свойст­
вам ингредиентов. Проверить мазь на однородность. Оформить лице­
вую сторону ППК. Упаковать мазь в склянку в зависимости от физико­
химических свойств входящих ингредиентов. Наклеить этикетки, при 
необходимости опечатать и выписать сигнатуру. Осуществить контроль 
при отпуске (осуществляет преподаватель).
2.1. Rp.: Naphtalani liquid! raffinati 7,0
Paraffin! 1,8
Petrolatum! 1,2
Misce fiat unguentum 
Da. Signa. Мазь нафталанная.
Наносить на воспаленные суставы
2.2. Свойства ингредиентов.
Нефть нафталанская рафинированная (Naphtalani liquid! raffinati) - 
густая сиропообразная жидкость черного цвета. С водой не смешивает­
ся.
Парафин (Paraffinum) - белая кристаллическая масса. Температура 
плавления 50 -■ 57° С.
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11етролат>’м (Petrolatum) - тугоплавкая модификащгя вазелина плот­
ной консистенции. Температура плавления - 60 - 62°С.
2.3. Совместимость ингредиентов прописи.
Ингредиенты прописи совместимы.
2.4. Характеристика лекарственной формы.
Гомогенная система, мазь-сплав.
2.5. Проверка доз веществ списка А и Б  и норм одноразового от­
пуска.
Лекарственная форма для наружного применения. Указанные веще­
ства в рецепте отсутствуют.





Naphtalani liquidi raffinati 7,0 
Parafini 1,8
Petrolatumi 1,2




2. 7. Технология лекарственной формы с теоретическим обосно­
ванием.
В предварительной подогретой ступке расплавляют 1,2 петролатума, 
как более тугоплавкий компонент, затем добавляют 1,8 парафина, и, по­
сле его расплавления, - жидкий компонент - нафталанскую нефть. Го­
могенизацию мази проводят путем смешивания расплава до полного 
охлаждения.
2.8. Упаковка и оформление.
Мазь помещают в стеклянную баночку на 10,0 с навинчивающейся 
крышкой. Наклеивают номер рецепта. Оформляют этикеткой: «Наруж­
ное», предупредительные надписи: «Хранить в прохладном, защшцен- 
ном от света месте», «Беречь от детей».
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2.9. Оценка качества .лекарственной формы.
Анализ документации. Рецепт выписан правильно. Ингредиенты со­
вместимы. Паспорт письменного контроля и номер соответствуют ре­
цепту.
Правильность упаковки и оформления. Емкость соответствует ко­
личеству мази. Укупорка правильная.
Органолептический контроль. Мазь темно-коричневого, почти 
черного цвета с запахом нафталанской нефти, однородная.
Масса мази 10,0 ± 1,0, что соответствует нормам допустимых откло­
нений в общей массе мазей.
- по теме: «Комбинированные мази. Пасты»
Выписан рецепт;
3. Возьми; Ментола 0,2
Эфедрина гидрохлорида 




Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Мазь для носа.
В рецепте необходимо проверить совместимость ингредиентов про­
писи. Сделать заключение о возможности приготовления лекарственной 
формы. Рассчитать массу лекарственных веществ и мазевой основы, 
общую массу мази с обратной стороны ППК. Выбрать ступку для при­
готовления мази. Смешать или сплавить компоненты мазевой основы. 
Ввести лекарственные вещества в мазевую основу согласно свойствам 
ингредиентов. Проверить мазь на однородность. Оформить лицевую 
сторону ППК. Упаковать мазь в склянку в зависимости от физико­
химических свойств входящих ингредиентов. Наклеить этикетки, при 
необходимости опечатать и выписать сигнатуру. Осуществить контроль 








Da. Signa. Мазь для носа.
204
3.2. Свойс'гва ингредиентов.
Ментол (Mentholum) - бесцветные кристаллы с сильным запахом пе­
речной мяты и холодящим вкусом. Очень мало растворим в воде, легко 
растворим в жидком парафине и жирных маслах.
Эфедрина гидрохлорид (Ephedrini hydrochloridum) - бесцветные 
игольчатые кристаллы или белый кристаллический порошок без запаха, 
горького вкуса. Легко растворим в воде.
Димедрол (Dimedrolum) - белый мелкокристаллический порошок, без 
запаха или с едва уловимььм запахом, горького вкуса, вызывает на языке 
чувство онемения, гигроскопичен. Очень легко растворим в воде.
Цинка оксид (Zinci oxydum) - белый или белый с желтоватым оттен­
ком аморфный порошок без запаха. Нерастворим в воде.
Ланолин водный (l,anolinum hydricum) - густая вязкая масса желтова­
то-белого цвета со слабым своеобразным запахом, при растирании с во­
дой поглощает около 150 % воды.
Вазелин (Vaselinum) - однородная тянущаяся нитями мазеобразная 
масса без запаха, белого или желтого цвета. С жирными маслами и жи­
рами смешивается во всех соотношениях. Температура плавленР1Я - 37 - 
50°С
3.3. Совместимость ингредиентов прописи
Ингредиенты прописи совместимы.
3.4. Характеристика лекарственной формы.
Гетерогенная система, представляет собой сочетание различных ти­
пов дисперсных систем (растворов, суспензий, эмульсий).
Ментол растворим в липофильных основах, следовательно его вводят 
в мазь по правилам приготовления мазей-растворов. Эфедрина гидро­
хлорид и димедрол легкорастворимы в воде, их вводят по правилу при­
готовления эмульсионных мазей. Цинка оксид не растворим ни в воде, 
ни в основе - его вводят по правилам приготовления суспензионных ма­
зей с содержанием твердой фазы более 5 %.
Расчет количества воды
В рецепте выписан ланолин, значит необходимо отпустить ланолин 
водный. Т.к. в рецепте выписаны вещества, которые следует растворить 
в воде (днмедрол и эфедрина гидрохлорид), можно заменить ланолин 
водный на ланолин безводный и ввести воду. Ланолин водный содержит 
30% воды, значит: 100 % - 5,0
30%  -х(воды), х = 1 ,5 г .
Следовательно надо взять 5,0 - 1 = 3,5 j  ланолина безводного и 1,5 
воды.
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3.5. Проверка доз веществ списка Л и Б и норм одноразового от­
пуска.
Лекарственная форма для наружного применения. Норма единовре­
менного отпуска эфедрина гидрохлорида не завышена.











Zinci oxydi 1,0 
Dimedroli 0,1 
Ephedrini hydrochloridi 0,1 
Aquae purificatae 1,5 
Lanolini 3,5 




Ланолина водного прописано в ре­
цепте - 5,0,
значит ланолина безводного - 3,5 
и воды -1,5
3.7. Технология .лекарственной формы с теоретическим обосно­
ванием.
В предварительной подогретой ступке расплавляют 10,0 вазелина, 3,5 
ланолина безводного и nojiyMacM мазь-сплав. В части мази-сплава, ох­
лажденной до 40®С, растворяем 0,2 .ментола. Отодвигаем полученную 
мазь-раствор на край ступки, либо снимаем на капсулу.
Вторую часть мази-сплава используем для приготовления мази- 
суспензии и мази-эмульсии. В ступку помещают 1,0 цинка оксида и 
тщательно перемешивают с небольшим количеством (0,5) сплава вазе- 
.лина с ланолином, затем добавляют остальной сплав и перемешивают 
до отсутствия отдельных видимых частиц цинка оксида. Полученную 
массу снимают скребочком со стенок ступки и отодвигают на край 
ступки. В ступку помещают 0,1 эфедрина гидрохлорида и димедрола и 
растворяют в воде в 1,5 мл (т.е. 30 капель). Раствор эмульгируют мазью- 
суспензией до появления характерного потрескивания. Полученную 
мазь тщательно перемешивают с pairee приготовленной и помещенной
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на край ступки мазью-раствором до получения однородной массы свет­
ло-желтого цвета с характерным запахом ментола.
3.8. Упаковка и оформление.
Мазь помещают в стеклянную баночку с навинчивающейся крьпикой. 
Наклеивают номер рецепта. Опечатывают и оформляют этикеткой: 
«Наружное», предупредительные надписи: «Хранить в прохладном, за­
щищенном от света месте», «Беречь от детей».
3.9. OiieHKa качества лекарственной формы.
Анализ документации. Рецепт выписан правильно. Ингредиенты со­
вместимы. Паспорт письменного контроля и номер соответствуют ре­
цепту.
Правильность упаковки и оформления. Емкость соответствует ко­
личеству мази. Укупорка правильная.
Органолептический контроль. Мазь светло-желтого цвета с харак­
терным запахом ментола.
Масса мази 16,4 ± 1,0, что соответствует нормам допустимых откло­
нений в общей массе мазей.
- по теме «Технология суппозиториев»
Приготовление суппозиториев методом выкатьшания.
Выписан рецепт:
4. Возьми; Экстракта красавки 
Новокаина 
Масла какао
Смешай, чтобы получилась свеча. 
Дай такие дозы числом 6.




4.1. Rp.: Extract! Beiladonnae 0,015
Novocain! 0,03
Ole! Cacao 1,5
Misce fiat suppositorium 
Da tales doses № 6 
Signa. По одной свече при болях.
4.2. Свойства ингредиентов.
Экстракт Белладонны (Extractum Belladonnae) - густая масса темно- 
бурого цвета, своеобразного запаха. Сп. Б.
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Новокаин (Novocainum) - бесцветные игольчатые кристаллы или бе­
лый кристаллический порошок без запаха, горького вкуса. Очень легко 
растворим в воде, легко в спирте. Сп. Б.
Масло какао (Oleum Cacao) - плотная однородная масса же.лтоватого 
цвета, слабого ароматного запаха какао, плавится при 30 - 34 "С, пре­
вращаясь в прозрачную жидкость.
4.3. Совместимость ингредиентов прописи.
Ингредиенты прописи совместимы.
4.4. Характеристика лекарственной формы.
Выписана лекарственная форма для наружного применения, пред­
ставляющая собой суппозитории ректальные на гидрофобной основе с 
сильнодействующими лекарственными веществами; густым экстрактом 
красавки и легкорастворимым в воде новокаином. По дисперсологиче- 
ской классификации - это свободная всесторонне дисперсная, формиро­
ванная система с упруговязкой дисперсионной средой.
4.5. Проверка правильности выписывания рецепта, доз веществ 
списков А и Б и норм единовременного отпуска.
Экстракт Белладонны густой ГФ. ВРД - 0,05 РД - 0,015; ВСД - 0,15 
СД - 0,045. Дозы не завышены.
Новокаин ГФ. ВРД - 0,25 РД - 0,03; ВСД - 0,75 СД - 0,09. Дозы не за­
вышены.
Рецепт выписан правильно







Дата Рецепт № 
Novocainum 0,18 
Extractum Belladonnae solutum 
gutt. V
Oleum Cacao 9,0 





Экстракта Белладонны густого: 
0,015-6 = 0,09
Раствор экстракта густого Белла­
донны:
1:2-5 капель
0,1 густого экстракта - 6 кап.
0,09 - X, X = 5,4 = 5 капель 
Новокаина 0,03 • 6 = 0,18 
Масло какао 1,5 • 6 = 9,0 
Общая масса 9,36(9,0 + 0,18 + 0,18) 
Ср. масса суппозитория 1,56
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4.7. Технология лекарственной формы с теоретическим обосно­
ванием.
Для приготовления суппозиториев числом 6 по данной прописи сле­
дует взять 0,18 новокаина, что составляет по отношению к общей массе 
около 2 %. Новокаин легко растворим в воде. Отвешивают 0,18 ново­
каина, помещают в ступку и добавляют 5 капель раствора густого экс­
тракт белладонны. К полу'ченному раствору добавляют в несколько 
приемов измельченное масло какао, каждый раз уминая пестиком до 
получения пластичной массы. Массу собирают на капсулу из парафи­
нированной бумаги, взвешивают, отмечают на рецепте и паспорте.. Да­
лее из массы формир>’ют стержень, делят его на шесть равных порций. 
Выкатывают шарики, из которых формируют суппозитории. Формиро­
вание суппозиториев проводят с использованием пилюльной маш1шки.
4.8. Упаковка и оформление.
Суппозитории заворачивают в «косыночки» из парафинировагшой 
бумаги, помещают в картонную коробку. Наклеивают номер рецепта, 
оформляют этикеткой: «Наружное», предупредительные надписи:
«Хранить в прохладном, защиигенном от света месте», «Беречь от де­
тей».
4.9. Оценка качества лекарственной формы.
Анализ документации. Рецепт выписан правильно. Ингредиенты со­
вместимы. Дозы не завышены, расчеты сделаны верно. Паспорт пись­
менного контроля и номер соответствуют рецепту.
Правильность упаковки и оформления. Упаковка правильная.
Органолептический контроль. Суппозитории имеют торпедообраз­
ную форму, на срезе однородны.
Время полной деформации до 15 мин. Отклонение в массе ± 5 %, что 
соответствует Постановлению М3 РБ № 15 от 23.05 2000 г.
ПРИГОТОВЛЕНИЕ СУППОЗИТОРИЕВ МЕТОДОМ ВЫЛИВАНИЯ.
Способом выливания можно готовить суппозитории на гидрофобных 
и гидрофильных основах. При расчетах количества основы исходят из 
объема гнезда матрицы.
При расчете количества основы необходимо учитывать объем, зани­
маемый лекарственными веществами, для чего используют замести­
тельный коэффициент и обратный коэффициент замещения.
Заместительный коэффициент (Еж) - это такое количество лекарст­
венного вещества, которое занимает такой же объем, что и 1 г основы.
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Обратный коэффициент замещения (1/Еж) - это такое количество 
основы, которое занимает такой же объем, что и 1 г лекарственного ве­
щества.










Бутирола достаточное количество 
Смешай, чтобы получилась свеча.
Дай такие дозы числом 20.
Обозначь. По одной свече два раза в день.
1/Еж
Количество основы, которое за­
нимает такой же объем, что и ле­
карственные вешества
стрептоцида - 0,61 
апгипирина - 0,80 
анестезтша - 0,75 
ксероформа - 0,63
0,61 X 2,0 =1,22
0,80x2,4=1,92 
0,75 X 4,0 = 3,0 
0,63 X 3,0= 1,39
Всего основы: 8,03
Объем гнезда формы равен 3,0 гидрофобной основы.
Бутирола взяли бы (3,0 х 20) = 60,0 г
С учетом 1/Еж для лекарственных веществ бутирола необходимо 
взять: 60,0-8,03 = 51,97
Пример расчета гидрофильной основы.
При расчете гвдрофильной основы следует учшътать то, что при 
одинаковой массе гидрофильная и пщрофобная основы будут занимать 
разные объемы, так как плотности основ различтш. Плотность жиро­
вой основы - 0,95; желатино-глицериновой - 1,15. Следовательно, гид­
рофильной основы следует брать больше, чем жировой, т.к. плотность 
ее в 1,21 раза выше.
Выведение коэффициента пересчета количества основы.
Допустим, объем гидрофильной основы - К/, объем гидрофобной 
основы - К; ш, - масса гидрофильной основы, nij - масса гидрофобной
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основы, (известна, т.к. рассчитывается из предложенного рецепта), 
р, =1,15, 0,95.
m = pV
,, m. m, ,, m, m,V, = —^; Vj = — - ,  V, = V, = const, — -  = —
Pi P 2  P i P 2
m.p, -  m^p,, m, 
m, = m,l,21
p.m^




Возьми; Кислоты борной 0,25 
Ихтиола 0,2
Массы желатино-глицериновой достаточное количество 
Смешай, чтобы образовался пессарий.
Дай такие дозы числом 10.
Обозначь. По одному пессарию один раз в день.
1. Рассчитываем количество гидрофобной основы
1/Еж Количество основы, которое 
занимает такой же объем, что и 
лекарственные вещества
ихтиола - 0,91 




Объем гнезда формы равен 3,0 гидрофобной основы.
Жировой основы взяли бы (3,0 х 10) = 30,0 г
С учетом 1/^ж для лекарственных веществ жировой основы необхо­
димо взять:
30,0 - 3,38 = 26,62 г
2. Рассчитываем количество гидрофильной основы
26,62 X 1,21 = 32,21
3. Рассчитываем необходимое количество желатина, глицерина и во­
ды, исходя из соотношения 1:5:2
желатина - 4,02 
глицерина - 20,13 
воды - 8,04
Аналогичные расчеты можно производить при использовании ПЭО.
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Приготовление палочек.
При прописывании палочек в рецепте ука:5ывается не количество ос­
новы, а длина и диаметр палочки. Следовательно, количество основы 
необходимо рассчитать.
Палочку можно представить как щ-шиндр, значиг нам необходимо jb- 
нать объем цилиндра. 
m = pV,
V = Ttr^ h, где h - высота цилиндра,
V  =  3 ,1 4 |^ |j  h =  0 ,7 8 5-d^-h,
m = 0,785 • ■ h • p - количество основы на одну палочку, при плотности
р;
на количество п; 
m = 0,785-d^  - h-p-n
Приготовление папочек производится по общим правилам приготов­
ления суппозиториев.
7. Перечень предлагаемых рецептов для выполнения лаборатор­
ной работы.
- по теме: ^<Технология линиментов»
№ 1
1. Возьми; Масла подсо.чнечного 7,4
Раствора аммиака 2,5 мл
Кислоты олеиновой 0,1
Смешай. Дай. Обозначь. Смазывать кожу.
2. Возьми; Линимента полисульфидного 5 % -100,0
Дай. Обозначь. Втирать в кожу.
3. Возьми: Анестезина 0,1
Цинка оксида
Крахмала поровну по 0,4
Масла подсолнечного до 20,0
Смешай. Дай. Обозначь. Втирать в пораженный сустав.
Ха2
1. Возьми: Линимента летучего 10,0
Дай. Обозначь. Смазывать кожу.
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2. Возьми: Линимента бензнлбензоата 10% -100,0
Дай. Обозначь. Втирать в пораженные участки.
3. Возьми; Ксероформа
Дегтя поровну по 0,45
Масла касторового до 15,0
Смешай. Дай. Обозначь. Смазывать кожу.
№3
1. Возьми: Линимента полисульфидного 10 % -100 мл 
Дай. Обозначь. Смазывать кожу.
2. Возьми: Линимента лету'чего
Дай. Обозначь. Смазьгеать кожу.
20,0
3. Возьми: Раствора новокаина 20 % - 4 мл
Ланолина безводного 2,0
Масла подсолнечного 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. Растирать руки.
№ 4
1. Возьми: Йода
Дегтя поровну по 0,3
Масла касторового до 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. Смазывать кожу.
2. Возьми; Линимента бензнлбензоата 20 % - 100,0
Дай. Обозначь. Втирать в пораженные участки.
3. Возьми: Резорцина 0,8
Кислоты салициловой 1,0
Масла подсолнечного до 20,0
Смешай. Дай. Обозначь. Втирать в пораженные участки ко­
жи.
№ 5
1. Возьми; Линимента полисульфидного 5 % - 100,0
Дай. Обозначь. Смазывать пораженные участки.
2. Возьми: Раствора аммиака 2,5 мл
Кислоты олеиновой 0,1
Масла подсолнечного 7,4
Смешай. Дай. Обозначь. Смазывать кожу.
213
3. Возьми: Дерматола
Дегтя поровну по 0,45
Масла касторового до 15,0
Смешай. Дай. Обозначь. Смазывазъ кожу.
№ 6
1. Возьми: Линимента летучего
Дай. Обозначь. Смазывать кожу.
10,0
2. Возьми: Линимента полисульфидного 
Дай. Обозначь. Втирать в кожу.
10 %-100,0
3. Возьми; Анестезина 0,5
Хлороформа 5,0
Масла подсолнечного 35,0
Смешай. Дай. Обозначь. Втирать в сустав.
№7
1. Возьми: Линимента летучего
Дай. Обозначь. Смазывать кожу.
10,0
2. Возьми; Линимента полисульфидного 5 % - 100,0
Дай. Обозначь. Смазывать пораженные участки.
3. Возьми: Дерматола
Дегтя поровну по 0,5
Рыбьего жира до 20,0
Смешай. Дай. Обозначь. Смазывать кожу.
№8
1. Возьми: Линимента лету'чего 10,0
Дай. Обозначь. Смазывать кожу.
2. Возьми: Линимента полисульфидного 
Дай. Обозначь. Втирать в кожу.
10 % -  100,0
3. Возьми: Серы
Ксероформа поровну по 1,0
Дегтя 2,0
Масла касторового до 20,0
Смешай. Дай. Обозначь. Смазывать кожу.
Х»9
1. Возьми: Линимента полисульфидного 10% -100,0
Дай. Обозначь. Втирать в кожу.
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2. Возьми; Линимента бензилбензоатного 
Дай. Обозначь. Смазывать кожу.
20 % - 100,0
3. Возьми; Раствора новокаина 20 % - 4 мл
Ланолина безводного 2,0
Масла подсолнечного 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. Растирать руки.
№ 10
1. Возьми; Линимента летучего
Дай. Обозначь. Смазывать кожу.
10,0
2. Возьми; Линимента полисульфидного 5 % - 100,0
Дай. Обозначь. Смазывать пораженные участки.
3. Возьми; Ментола 0,5
Масла вазелинового до 20,0.
Смешай. Дай. Обозначь. Для повязок.
Xs 11
1. Возьми: Раствора аммиака 2,5 мл
Кислоты олеиновой 0,1
Масла подсолнечного 7,4
Смешай. Дай. Обозначь. Смазывать кожу.
2. Возьми: Линимента полисульфидного 
Дай. Обозначь. Втирать в кожу.
10 %~ 100,0
3. Возьми: Серы
Ксероформа поровну по 1,0
Дегтя 2,0
Масла касторового до 20,0
Смешай. Дай. Обозначь. Смазывать кожу.
X» 12
1. Возьми; Линимента Вишневского 
Дай. Обозначь. Смазывать кожу.
20,0
2. Возьми: Линимента бензилбензоата 20 % - 100,0
Дай. Обозначь. Втирать в пораженные ^-частки.
3. Возьми: Ментола 0,7
Масла вазелинового 




1. Возьми: Линимента летучего
Дай. Обозначь. Смазывать кожу.
10,0
2. Возьми: Линимента бензилбензоата 10% -100,0
Дай. Обозначь. Втирать в пораженные участки.
3. Возьми: Анестезина 
Хлороформа 
Масла подсолнечного 
Дай. Обозначь. Втирать в сустав. 
№ 14









Смешай. Дай. Обозначь. Смазывазъ кожу.
2. Возьми: Дегтя
Ксероформа поровну по 3,0
Аэросил 5,0
Масла касторового до 100,0
Смешай. Дай. Обозначь. Для повязок.
3. Возьми: Кислоты салициловой 0,25
Масла какао 0,5
Масла персикового 25,0
Смешай. Дай. Обозначь. Смазывать кожу.









Смешай, чтобы получилась мазь.




Вазелина поровну по 5,0
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3. Возьми: Ртути амидохлорной 0,5
Вазелина 20,0
Смешай, чтобы полз^илась мазь.
Дай. Обозначь. Смазывать руку.
Ло2
1. Возьми; Камфоры 1,0
Смешай. Дай. Обозначь. Для смазьшания кисти.
2. Возьми: Эфедрина гидрохлорида 0,05
Новокаина 0,2
Ланолина
Вазелина поровну по 5,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Мазь для носа.
3. Возьми: Мази салициловой 4% -1 0 ,0
Дай. Обозначь. Наружное.
№3
1. Возьми: Ментола 0,2
Ланолина безводного 5,0
Вазелина 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. Мазь для носа.
2. Возьми; Мази калия йодида 20,0
Дай. Обозначь. Втирать в суставы.
С м еш ай. Д ай . О бозначь . М азь д а я  носа .
3. Возьми: Кислоты салициловой 
Кислоты борной 
Вазелина
Смешай, чтобы пол>'чилась мазь. 
Дай. Обозначь. Смазывать руку. 
№4





Дай. Обозначь. Для смазывания лодыжки.
2. Возьми: Этилморфина гидрохлорида 0,05
Раствора адреналина гидрохлорида 0,1 % XXX капель 
Вазелина 10,0
Ланолгша 5,0
Смешай, чтобы пол)^чилась мазь.
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3. Возьми: Кислоты салициловой 4,0
Кислоты бензойной 2,0
Вазелина 24,0
Смешай. Выдай. Обозначь. Наружное.
№5




Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Втирать в плечо.
Д ай. О бозначь. М азь для носа.
2. Возьми; Новокаина 
Ланолина
Вазелина
Смешай, чтобы получилась мазь. 




3. Возьми; Дерматола 
Стрептошада 
Вазелина
Смешай, чтобы получилась мазь. 
Дай. Обозначь. Для повязок.
№ 6





Дай. Обозначь. Для смазывания голени.
2. Возьми: Димедрола 0,1
Новокаина 0,2
Ланолина
Вазелина поровну по 10,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Мазь для носа.
3. Возьми; Резорцина 
Вазелина
Смешай, чтобы получилась мазь. 
Дай. Обозначь. Мазь для носа. 
№7






Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Втирать в плечевой сустав.
2. Возьми: Димедрола 0,5
Эфедрина гидрохлорида 0,1
Ланолина
Вазелина поровну по 5,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Мазь для носа.
3. Возьми: Кислоты салициловой 0,1
Висмута нитрата основного 0,3
Вазелина 10,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Мазь для руки.
№ 8
1. Возьми: Анестезина 0,1
Ланолина
Вазелина поровну по 10,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Наносить на пораженные участки кожи.
2. Возьми: Новокаина 0,3
Раствора адреналина гидрохлорида 1:1000 X капель 
Ланолина
Вазелина по 5,0
Смешай, чтобы по.лучилась мазь.
Дай. Обозначь. Мазь для носа.
3. Возьми: Серы 3,0
Резорцина 1,0
Ланолина безводного 
Вазелина поровну по 15,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Мазь для рук.
№9
1. Возьми: Камфоры 1,0
Вазелина 6,5
Ланолина безводного 
Вазелина поровну по 15,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
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2. Возьми: Мази калия йодида 20,0
Дай. Обозначь. Втирать в кисть.
3. Возьми: Цинка оксида 1,0
Вазелина 9,0
Смешать, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Наружное.
№ 10
1. Возьми: Камфоры 0,1
Вазелина 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. Смазывать полость носа.
2. Возьми: Танина 1,5
Ланолина 5,0
Свиного жира 15,0
Смешать, чтобы получтась мазь.
Дай. Обозначь. Наносить на пораженные у'шстки кожи.
3. Возьми: Серы 3,0
Цинка оксида 2,0
Ланолина
Масла подсолнечного поровну по 5,0 
Воды очищенной 0,5 мл
Смешай. Дай. Обозначь. Смазывать кожу рук.
№11
1. Возьми: Мази анестезиновой 0,5% -10,0
Дай. Обозначь. Для смазывания кожи.
2. Возьми: Экстракта Белладонны 0,2
Ланолина
Вазелина поровну по 10.0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Смазывать кожу.
3. Возьми: Мази цинковой 10,0
Дай. Обозначь. Смазывать кож>'.
№12
1. Возьми: Мази камфорной 10,0
Дай. Обозначь. Для смазывания кожи.
Дай. Обозначь. Наружное.
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2. Возьми: Раствора Анальгина 50 % - 5 мл
Ланолина
Вазелина поровну по 20,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Для электрофореза,
3. Возьми: Серы 1,2
Кислоты салициловой 0,4
Вазелина до 20,0
Смешай. Дай. Обозначь. Смазывать кожу.
№13
1. Возьми: Анестезина 0,25
Ментола 0,1
Ланолина
Вазелина поровну по 5,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Смазывать полость носа.
2. Возьми: Эфедрина гидрохлорида 0,05
Ланолина
Вазелина поровну по 5,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Смазывать полость носа.
3. Возьми: Кислоты борной
Висмута н трата основного поровну по 0,5 
Вазелина 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. Смазывать кожу. 
№ 14
1. Возьми: Ментола 0,1
Анестезина 0,25
Вазелина
Ланолина поровну по 10,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Смазывать полость носа.
2. Возьми: Протаргола 0,1
Воды очищенной 1,5 мл
Ланолина 5,0
Вазелина 6,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Смазывать полость носа.
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3. Возьми; Мази стрептоцидовой 5 % - 10,0
Дай. Обозначь. Для смазывания изъязвленной поверхности.
- по теме «Комбинированные мази. Пасггы»
№ 1





Смешай, чтобы полу-чилась мазь.
Дай. Обозначь. Для повязок.
2. Возьми: Этилморфина гидрохлорида 0,05




Смешай. Дай. Обозначь. Мазь для носа.
3. Возьми: Пасты Лассара
Дай. Обозначь. Для повязок. 
№2











Смешай. Дай. Обозначь. Мазь для р>т<и.
2. Возьми; Камфоры
Новокаина поровну по 0,3
Дерматола 1,0
Ланолина
Вазелина поровну по 10,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Наносить на пораженные учасзки кожи.







Смешай. Дай. Обозначь. Дпя повязок.
№3
1. Возьми: Димедрола ОД
Ментола
Новокаина поровну по 0,2
Стрептоцида 1,0
Ланолина
Вазелина поровну по 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. Мазь для носа.
2. Возьми: Новокаина 0,3
Раствора адреналина гидрохлорида 1:1000 - X капель 
Ланолина
Вазелина поровну по 5,0
Дай. Обозначь. Мазь для носа.
3. Возьми: Пасты салицилово-цинковой 50,0
Дай. Обозначь. Для повязок.
№4




Вазелина поровну по 10,0
Смешай, чтобы получилась мазь.









Раствора адреналина гидрохлорида 0,1 % - XXX капель 
Вазелина 10,0
Ланолина 5,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Мазь для носа.
3. Возьми; Пасты цинковой 50,0
Дай. Обозначь. Для повязок.
№5





Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Мазь для носа.
2. Возьми: Цинка сульфата 0,3
Стрептоцида 1,0
Висмута нитрата основного 0,5
Ментола
Димедрола поровну по 0,2
Ланолина
Вазелина поровну по 10,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Мазь для руки.
3. Возьми: Мази серной простой 20,0
Дай. Обозначь. Для втирания в кожу рук. 
№6
1. Возьми: Мази серной 
Камфоры
Смешай, чтобы получилась мазь. 
Дай. Обозначь. Мазь для руки.
20,0
0,1
2. Возьми: Мази кислоты борной 2 % -15,0
Антипирина 0,45
Димедрола 0,05
Раствора адреналина гидрохлорида 1:1000 - ХХ\' капель
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Мазь для носа.




Смешай, чтобы получилась паста 















Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Смазывать поврежденные участки кожи.
2. Возьми; Висмута нитрата основного




Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Мазь для руки.




Смешай, чтобы получилась паста 
Дай. Обозначь. Мазь для руки.
№8
1. Возьми; Камфоры
Эфедрина гидрохлорида поровну по 0,1 
Стрегггоцида
Норсз'льфазола поровну по 0,5
Ланолина
Вазелина поровну по 6,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Смазывать слизистую носа.
2. Возьми; Мази камфорной 10%
Мази калия иодида 5,0
Вазелина поровну по 5,0
Смешай, чтобы получилаль мазь.
Дай. Обозначь. Втирать в больной сустав.
3. Возьми: Кислоты салициловой 3,0
Кислоты борной 1,5
Мази анестезиновой 10 % ~
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Смазывать кожу ног.
№9





Вазелина поровну по 7,0
Смешать, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Мазь для носа.
2. Возьми: Эфедрина гидрохлорида 0,1
Димедрола 0,6
Висмута нитрата основного 1,0
Раствора адреналина гидрохлорида 1:1000 - X капель
Ланолина
Вазелина поровну по 8,0
Смешай. Дай. Обозначь. Мазь для носа.
3. Возьми: Серы
Кислоты салициловой поровну по 4,5 
Вазелина до 30,0
Смешать, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Наносить на пораженные участки кожи. 
№10





Смешай. Дай. Обозначь. Смазьгеать полость носа.
2. Возьми: Ментола 0,2
Камфоры
Висмута нитрата основного поровну по 3,0 
Вазелина 25,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Наносить на пораженные участки кожи.




Смешай. Дай. Обозначь. Наносить на пораженные участки
кожи.
№11




Вазелина поровну по 7,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Мазь для носа.
2. Возьми: Эфедрина гидрохлорида 0,15
Ментола 0,06
Цинка оксида 0,05
Раствора адреналина гидрохлорида 1:1000 - X капель 
Ланолина
Вазелина поровну по 5,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Мазь для носа.




Смешай. Дай. Обозначь. Наносить на пораженные участки
кожи.
№12




Вазелина поровну по 10,0
Дай. Обозначь. Для смазывания кожи.
2. Возьми: Протаргола 0,5
Ментола 0,1
Ланолина
Вазелина поровну по 5,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Мазь для носа.
3. Возьми: Цинка сульфата 3,0
Магния оксида
Сзрептоцида поровну по 1,0
Вазелина 15,0
Смешай. Дай. Обозначь. Смазывать кожу. 
№13






Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Смазывать пораженные участки кожи.
2. Возьми: Раствора жидкости Бурова 1 % - 5 мл
Анестезина 1,5
Ланолина
Вазелина поровну по 10,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Смазывать кисть руки.
3. Возьми: Мази серной простой 
Фурацилина
Смешай. Дай. Обозначь, 
кожи.
№14
1. Возьми: Ментола 0,1
Димедрола 0,3
Ланолина
Вазелина поровну по 10,0
Смешай, чтобы получилась мазь.









Смешай, чтобы получилась мазь. 






1,03. Возьми: Кислоты борной
Цинка оксида
Крахмала поровну по 5,0
Вазелина до 20,0
Дай. Обозначь. Для смазывания изъязвленной поверхности.
- по теме « Технология суппозиториев»
№1




Смешай, чтобы полз^чилась свеча.
Дай такие дозы числом 10.
Обозначь. По одной свече при болях.
2. Возьми: Ксероформа 0,5
Масла ГХМ-5Т сколько потребуется 
Смешай, чтобы получилась свеча.
Дай таких доз числом 5.
Обозначь. По одной свече два раза в день.
3. Возьми: Этакридина лактата 0,01
Масла какао достаточное количество, чтобы получились 
палочки 6 см и диаметром 4 мм.
Дай таких доз числом 10.
Обозначь. По одной палочке в свищевой ход.
№ 2
1. Возьми: Кислоты .лимонной 0,05
Фурацилина 0,02
Масла какао 2,0
Смешай, чтобы получился шарик 
Дай такие дозы числом 10.
Обозначь. По одному шарику на ночь.
2. Возьми: Стрептоцида 0,3
Масла ГХМ-5Т до 2,0, чтобы получилась свеча.
Дай такие дозы числом 5.
Обозначь. По одной свече два раза в день.
3. Возьми: Протаргола 0,2
Масла какао достаточное количесгво, чтобы получились 
палочки числом 5, длиной 3 см, диаметром 4 мм.
Дай. Обозначь. По одной палочке в свищевой ход.
№3
1. Возьми: Ихтиола 0,15
Масла какао сколько потребуется 
Смешай, чтобы получилась свеча.
Дай такие дозы числом 6.
Обозначь. По одной свече три раза в день.
2. Возьми: Стрептоцида
Левомицетина поровну по 0,3
Масла ГХМ-5Т до 2,0, чтобы получилась свеча.
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3. Возьми; Новокаина 0,05
Раствора адреналина гидрохлорида!; 1000 - X капель 
Масла како достаточное количество, чтобы получились 
палочки числом 8, длиной 3 см, диаметром 4 мм.
Дай. Обозначь. По одной палочке в свищевой ход.
№4
1. Возьми; Стрептоцида 0,25
Масла какао 12,0
Смешай, чтобы получились свечи числом 4.
Дай. Обозначь. По одной свече два раза в день.
2. Возьми; Кислоты борной 0,1
Масла ГХМ-5Т до 2,0, чтобы пол>’чилась свеча.
Дай таких доз числом 10.
Обозначь. По одной свече два раза в день.
3. Возьми; Ихтиола 0,1
Масла какао достаточное количество, чтобы получились 
палочки числом 10, длиной 3 см, диаметром 2 мм.
Дай. Обозначь. По одной палочке в свищевой ход.
№5
1. Возьми; Экстракта красавки 0,015
Нефти нафталанской 0,1
Масла какао 1,5
Смешай, чтобы получилась свеча.
Дай такие дозы числом 10.
Обозначь. По одной свече на ночь.
Дай такие дозы числом 6.




Основы ГХМ-5Т до 2,0, чтобы получилась свеча. 
Дай такие дозы числом 6.
Обозначь. По одной свече на ночь.
3. Возьми; Этакридина лактата 0,05
Масла какао достаточное количество, чтобы получились 
палочки числом 5, длиной 3 см, диаметром 4 мм.




Ксероформа поровну по ОД
Масла какао 1,5
Смешай, чтобы получилась свеча.
Дай такие дозы числом 10.
Обозначь. По оной свече два раза в день.
2. Возьми; Ксероформа 0,1
Масла ГХМ-5Т до 2,0, чтобы получилась свеча.
Дай такие дозы числом 6.
Обозначь. По одной свече два раза в день.
3. Возьми; Фурацилина 0,05
Масла какао достаточное количество, чтобы получились 
палочки числом 7, длиной 3 см, диаметром 4 мм.
Дай. Обозначь. По одной палочке на ночь в свищевой ход. 
№7
1. Возьми; Экстракта красавки 0,015
Ихтиола 0,1
Масла какао 1,5
Смешай, чтобы получилась свеча.
Дай такие дозы числом 10.
Обозначь. По одной свече в день.
2. Возьми; Кислоты борной 0,3
Масла ГХМ-5Т до 2,0, чтобы получилась свеча.
Дай такие дозы числом 6.
Обозначь. По одной свече два раза в день.
3. Возьми; Цинка сульфата 0,05
Масла какао достаточное количество, чтобы получились 
палочки числом 5, длиной 3 см, диаметром 4 мм.
Дай. Обозначь. По одной палочке в уретру.
№ 8
1. Возьми; Нефти нафталанской
Дерматола поровну по 0,1
Масла какао 2,0
Смешай, чтобы получилась свеча.
Дай такие дозы числом 10.
Обозначь. По одной свече в день.
2. Возьми; Стрептоцида 0,3
Масла ГХМ-5Т до 2,0, чтобы получилась свеча.
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3. Возьми: Этакридина лактата 0,05
Масла какао достаточное количество, чтобы получились 
палочки числом 5, длиной 4 см, диаметром 4 мм.
Дай. Обозначь. По одной палочке, два раза в день в свище­
вой ход.
№9
1. Возьми: Ихтиола 0,1
Стрептоцида 0,3
Масла какао 2,5
Смешать, чтобы получилась свеча.
Дай такие дозы числом 6.
Обозначь. По одной свече в день.
Дай такие дозы числом 6.
Обозначь. По одной свече на ночь.
2. Возьми: Кислоты борной 0,3
Кислоты салициловой 0,1
Масла ГХМ-5Т до 2,0, чтобы получилась свеча.
Дай такие дозы числом 10.
Обозначь. По одной свече вечером.
3. Возьми: Норсульфазола 0,1
Масла какао достаточное количество, чтобы получились 
палочки числом 5, длиной 5 см, диаметром 4 мм.
Дай. Обозначь. По одной палочке в свищевой ход.
№10
1. Возьми: Танина 0,2
Крахмала 0,3
Масла какао 2,0
Смешай, чтобы получилась свеча.
Дай такие дозы числом 6.
Обозначь. По одной свече два раза в день.
2. Возьми: Кислоты борной 0,3
Масла ГХМ-5Т до 2,0 чтобы получилась свеча.
Дай такие дозы числом 10.
Обозначь. По одной свече два раза в день.
3. Возьми: Протаргола 0,2
Масла какао достаточное количество, чтобы получились 
палочки числом 5, длиной 2 см, диаметром 4 мм.
232
Дай. Обозначь. По одной палочке в свищевой ход.
Xsll
1. Возьми: Колларгола 0,05
Масла какао сколько нужно 
Смешай, чтобы получилась свеча.
Дай такшс доз числом 7.
Обозначь. По одной свече вечером.
2. Возьми: Стрептоцида 0,3
Масла ГХМ-5Т до 2,0, чтобы получилась свеча.
Дай таких доз числом 6.
Обозначь. По одной свече два раза в день.
3. Возьми: Новокаина 0,05
Раствора адреналина гидрохлорида 1:1000 - V капель 
Масла какао достаточное количество, чтобы получились 
палочки числом 10, длиной 4 см, диаметром 5 мм.
Дай. Обозначь. По одной палочке в свищевой ход.
№12
1. Возьми: Анестезина 0,3
Раствора адреналина гидрохлорида 1:1000 - V капель 
Масла какао сколько нужно 
Смешай, чтобы получилась свеча.
Дай таких доз числом 10.
Обозначь. По одной свече два раза в день.
2. Возьми: Новокаина 0,1
Основы ГХМ-5Т до 2,0, чтобы получилась свеча.
Дай такие дозы числом 6.
Обозначь. По одной свече на ночь.
3. Возьми: Ихтиола 0,1
Масла какао достаточное количество, чтобы получились 
палочки числом 5, длиной 3 см, диаметром 2 мм.
Дай. Обозначь. Смазывать кожу.
№13
1. Возьми: Экстракта Белладонны 0,015
Эуфиллина 0,2
Масла какао сколько нужно 
Смешай, чтобы получилась свеча.
Дай таких доз числом 5.
Обозначь. По одной свече на ночь.
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2. Возьми; Ксероформа 0,15
Масла ГХМ-5Т до 2,0, чтобы получилась свеча.
Дай такие дозы числом 10.
Обозначь. По одной свече два раза в день.
3. Возьми: Фурацилина 0,06
Масла какао достаточное ко.личество, чтобы получились 
палочки числом 5, длиной 3 см, диаметром 3 мм.
Дай. Обозначь. По одной палочке на ночь в свищевой ход, 
№14
1. Возьми: Стрептоцида 0,5
Масла какао 2,0
Смешай, чтобы получился шарик.
Дай такие дозы числом 5.
Обозначь. По одному шарику на ночь.
2. Возьми; Кислоты борной
Ихтиола поровну по 0,1
Масла ГХМ-5Т до 2,0, чтобы получилась свеча.
Дай такие дозы числом 10.
Обозначь. По одной свече два раза в день.
3. Возьми: Норсульфазола 0,1
Масла какао достаточное количество, чтобы полу'чились 
палочки числом 5, длиной 4 см, диаметром 5 мм.
Дай. Обозначь. По одной палочке в свищевой ход.
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2. Руководство к лабораторным занятиям по аптечной технологии 
лекарственных, форм. - М., Медищта. - 1986. - С. 149 - 188.
3. Кугач В.В. Курс лекций по аптечной технологии лекарственных 




2. Технология изготовления лекарственных форм Серия «Медицина 
для вас». Ростов н/Д: «Феникс», 2002.
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1. Краснюк И.И, Фармацевтическая технология - М. «АкадвлМия», 2004.
2. Муравьев И.А. Те.кнология лекарств. Т.2, - М. Медицина, 1980.
3. Технология изготовления лекарственных форм. Серия «Медицина 
д.'ш вас». Ростов н/Д: «Феникс», 2002,
4. Приказ № 130 от 06,06.1994 г. «Об утверждении инструкции по са­
нитарно-гигиеническому режиму аптечных учреждений».
5. Приказ М3 РБ № 149 от 19.05.1998 г. «Об утверждении инструкции 
по организации хранения на аптечных складах, в аптечных учрежде­
ниях и предприятиях лекарственных средств и изделий медицинско­
го назначения».
6. Приказ М3 РБ .Nb226 от 16.07.1999 г. «О внесении изменений и до­
полнений в приказ М3 РБ № 149 от 19 мая 1998 г , » .
7. Постановление М3 РБ До 15 от 23,05.2000 г. «Об утверждении инст­
рукции по оценке качества лекарственных средств, изготовляемых в 
аптеках».
8. Пост анов.ление М3 РБ № 53 от 06.12.2000 г. «Правила выписывания 
рецептов и отпуска населению наркотических лекарственных ве­
ществ и cneunajTbHbix рецептурных бланков»,
9. Постановление М3 РБ № 35 от 14.08.2000 г, «О контроле качества 
лекарственных средств, кзготов.г1яемых в аптеках».
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Тема: «ТЕХНОЛОГИЯ РАСТВОРОВ ДЛЯ ИНЪЕКЦИЙ. СТАБИ­
ЛИЗАЦИЯ ИНЪЕКЦИОННЫХ РАСТВОРОВ. ОЦЕНКА КАЧЕ­
СТВА РАСТВОРОВ ДЛЯ ИНЪЕКЦИЙ»
1. Цели занятия.
1. Научить студентов умению готовить инъекционные растворы из ле­
карственных веществ, устойчивых в кислой, щелочной и нейтраль­
ных средах.
2. Научить студентов стабилизировать растворы для инъекций хлори­
стоводородной кислотой, щелочью, антиоксидантами, антикатализа­
торами.
3. Научить студентов фильтровать растворы для инъекций.
4. Научить студентов стерилизовать растворы для инъекций
5. Научить студентов оформлять растворы для инъекций к отпуску и 
оценивать их качество,
2. Материальное оснащение.
1. Таблицы и методическая разработка.
2. Лекарственные и вспомогательные вещества.
3. Весы ручные различных типоразмеров, разновесы.
4. Подставки стеклянные на 550 мл - 42 шт.
5. Воронки диаметром 45 мм - 42 шт.
6. Цилиндры на 50 мл - 14 шт, на 100 мл - 14 шт.
7. Склянки с притертыми пробками на 25 мл - 14 шт, на 50 мл -  14
шт, 100 мл - 4 шт.
8. Фильтры беззольные, длинноволокнистая вата.
9. Вспомогательный материал для офор.мления к отпуску ле­
карственных форм.
10. Инфундирно - стерилизационные аппараты.
3. Основные вопросы темы для самоподготовки.
1. Лекарственные средства для парентерального применения. Требова­
ния, предъявляемые к лекарственным средствам для парентерального 
применения.
2. Виды инъекций. Характеристика основных путей паре.чтерального 
введения лекарственных средств (подкожный, внутримышечный, 
внутривенный).




4. Организация асептических условий изготовления инъекционных ле­
карственных средств в условиях аптек.
5. Растворители для инъекционных растворов. Вода для инъекций, по- 
луче.ние и оценка качества. Жирные масла для инъекций, требования 
к ним, стерилизация. Спирты. Эфиры.
6. Пирогенны’е вещества. Характеристика. Методы определения. Депи­
рогенизация.
7. Требования ГФ к лекарственным веществам для инъекций. Стерили­
зация .лекарственных веществ.
8. Характеристика тары для инъекционных средств. Требования, 
предъявляе.мые к таре. Испытание и подготовка стеклянной посуды, 
резиновых пробок и алюминиевых колпачков.
9. Фильтрование растворов для инъекций. Подготовка фильтров. При­
боры для фильтрования растворов, применяемые в аптечных услови­
ях.
10. Стабилизация инъекционных растворов: - содержащих соли;
а) слабых оснований и сильных кислот;
б) сильных оснований и слабых кислот;
в) стабилизация легкоокисляющихся веществ;
- стабилизация растворов глюкозы.
11. Какие методы стерилизации используются в фармацевтической 
практике? Классификация.
12. Характеристика методов стерилизации.
13.Основные правила изготовления лекарственных средств для инъ­
екций.
14.0ценка качества, оформления и хранения лекарственных средств 
для инъекций.
4. Информационный материал.
К лекарственным средствам для парентерального применения отно­
сятся стерильные водные и неводные растворы, суспензии и эмульсии 
для инъекций, а также сухие твердые вещества (порошки, пористые 
массы, таблетки), которые растворяют в стерильном растворителе не­
посредственно перед введением.
Растворы для парентерального применения объемом 100 мл и более 
относятся к инфузионным.
Лекарственные средства для парентерального применения должны 
быть апирог енны, стерильны, практически свободными от видимых ме­
ханических включений, выдерживать испытания на токсичность в соот­
ветствии с требованиями частны.х статей. К инфузионным растворам 
предъявляют дополнительные требования изотоничности, изогадрич-
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ности, изоионичности, изовязкостности в соответствии с требованиями 
частных статей.
Пирогенные вещества - это продукты распада и жизнедеятельности 
микроорганизмов, вызывающих у теплокровных животных и человека 
при введении в кровяное русло повышение температуры тела, озноб и 
другие болезненные реакции, а при высоком содержании пирогенных 
веществ возможен летальный исход.
По химическому строению пирогенные веищства - это безбелковые 
вещества с большой молекулярной массой, липо - полисахаридной при­
роды. В состав полисахаридных веществ входит до 75 % фосфоросо­
держащих полисахаридов и до 25 % жироподобных веществ. Пироген­
ный эффект обусловлен наличием липида А (токсической части).
Пирогенность проверяют в соответствии со статьей " Испытание на 
пирогенность" и согласно тест - дозам, приведенным в частных статьях.
Для изготовления растворов для инъекций и инфузий используют ве­
ду для инъекций (ФС РБ 0866-04), которая должна выдерживать испы­
тания на воду очищенную, но кроме того должна быть апирогенной, не 
содержать антимикробных веществ и друг их добавок.
В качестве растворителя для инъекционных лекарственных средств 
используют также жирные масла, этилслеат. В составе комплексного 
растворителя могут быть использованы спирт этиловый, глицерин, 
пропиленгликоль, полиэтиленоксид - 400, бензилбензоат, бензиловь(й 
спирт и другие растворители.
При изготовлении лекарственных средств для парентерального при­
менения могут быть добавлены консерванты, антиоксиданты, стабили­
заторы, эмульгаторы, солюбилизаторы и другие вспомогательные ве­
щества, указанные в частных статьях. В качестве вспомогательных ве­
ществ используют хлористоводородную кислоту, натрия гидрокарбо­
нат, натрий едкий, натрия сульфат, бисульфат или метабисульфит на­
трия, натрия тиосульфат, натрия фосфат одно- и двузамещенный, на­
трия хлорид, метиловый эфир оксибензойной кислоты, пропиловый 
эфир оксибензойной кислоты, ронгалит, динатриевую соль этилендиа- 
.минтетрауксусной кислоты, спирт поливиниловый, .хлоробутанол и 
другие вещества.
Лекарственные средства для внутриполостных, внутрисердечных, 
внутриглазных или других инъекций, имеющих доступ к спин­
номозговой жидкости, а так же при разовой дозе, превышающей 15 мл, 
не должны содержать консервантов.
Для расфасовки стерильных растворов используют бутьшки и фла­
коны из нейтрального стекла марки НС-1 или НС-2. Для растворов со 
сроком хранения не более 2-х суток допускается использование флако­
нов из щелочного стекла типа АБ-1 после их предварительной обра­
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ботки. в  случае поступления в аптеку посуды без указания марки стек­
ла определяют его щелочность и при необходимости посуду подверга­
ют обработке и кштгролю {Приказ М3 РБ № 1 3 0  от 06.06.1994 г  «Об 
утверждении инструкции по санитарно-гигиеническому режиму аптеч­
ных учреждений»).
Лекарственные и вспомогательные вещества, используемые для изго­
товления стерильных растворов, должны соответствовать требованиям 
НД (ГФ, ФС, ВФС, ГОСТ).
Лекарственные вещества, разрешенные к медицинскому примене­
нию, до.лжны иметь квалификацию х. ч. (химически чистый) или ч. д. 
а. (чистый для анализа).
Лекарственные и вспомогательные вещества для изготовления сте­
рильных растворов хранят в асептическом блоке в штангласах, в плотно 
закрывающихся шкафах в соответствии с их физико-химическими 
свойствами в условиях исключающих их загрязнение. Штангласы перед 




5. Алгоритм работы студентов.
К занятию: описать свойства входящих ингредиентов, составить 
расчегы на предложенные рецепты, проверить дозы, прописанных 
ингредиентов, если в состав растворов для инъекций входят сильно- 
действующие вещества. Оформить оборотную сторону ППК. Опи­
сать рецепты в соответствии с общими методическими указаниями.
Приготовить по 3 лекарственные формы.
Оформить к отпуску лекарственные формы и оценить их качество 
на каждом этапе в соответствии с технологической схемой произ­
водства.
Оформить лицевую сторону ППК и журнал регистрации отдель­
ных стадий изготовления инъекционных растворов.
6. Общие методические указания.
Лекарственные средства для инъекций готовят в асептических усло­
виях, ограничивая возможность их загрязнения микрофлорой. Это ус­
ловие обязательно для всех инъекционных растворов не зависимо от 
того, подвергаются они или нет тепловой стерилизации, а так же для 
глазных капель. Все растворы готовят массо - объемным способом с 
помощью мерной посуды. При этом лекарсчвенное вещество берется по 
массе, а растворитель - до получения определенного объема раствора.
При отсутствии мерной посуды количество растворителя, необходи­
мое для приготовления раствора, определяют расчетным способом, 
пользуясь величиной плотности раствора данной концентрации или ко­
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эффициентом увеличения объема, под которым понимают увеличение 
объема раствора при растворении 1 г лекарственного вещества.
Сразу после изготовлен1и  инъекционного раствора ассистент запол­
няет контрольный талон (ППК) с указанием наименования ингреди­
ентов и их количеств, а также даты, номера рецепта и фамилий изгото­
вившего, проверившего и отпустившего лекарственную форму. Запол­
няется также журнал регистрации отдельных стадий изготовления инъ­
екционных растворов.
При необходимости добавляется стабилизатор. В этом случае коли­
чество воды соответственно уменьшают, чтобы общий объем соответ­
ствовал указанному в рецепте. Растворы стабилизаторов должны быть 
простерилизованы. Фасовать их надо во флаконы до 1 0 -2 0  мл. Сроки 
хранения стабилизаторов 5 -7  дней.
Категорически запрещается приготовление сразу нескольких лекар­
ственных средств ,адя иньекций, содержащих разные ингредиенты или 
растворы одного наименования, но в различных концентрациях.
Штангасов с лекарственными веществами, не имеющими отношения 
к данному лекарственному средству не должно быть на рабочем месте 
ассистента.
После изготовления раствора, он проверяется на чистоту, идентич­
ность, количественное содержание. Письменный, органолептический, 
опросный и химические виды конгроля в лекарственных формах ;ц1я 
инъекций обязательны. Необходимое количество раствора отливается и 
передается провизору-аналитику аптеки для анализа. Периодически 
проводится бактериологическтш контроль.
Для фильтрования инъекционных растворов используют филь­
тровальную бумагу (ГОСТ 7246-54) марки Ф1 - М. Для фильтрования 
раствора, натрия салицилата и других средств, производных фенола - 
используют беззольные фильтры (ГОСТ 7246-54) марки ФО - М. Под 
складчатый фильтр следует подкладывать тампон из даинноволокни- 
стой ваты. Для фильтровальных инъекционных растворов можно поль­
зоваться стеклянными фильтрами № 4 - величина пор 5 — 15 мкм, рабо­
тающие при небольшом разрежении.
Стерильные фильтры перед использованием необходимо тщательно 
промыть стерильной водой для инъекций. После каждой фильтрации 
фильтры промывают водой для инъекций и стерилизуют.
Выписан рецепт:
1. Возьми: Раствора анальгина 25 % 30 мл 
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. По 1 мл внутримышечно 3 раза в день.
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l.l.Rp.: Solutionis Analgini 25 % 30 ml.
Sterilisetur!
Da. Signa: По 1 мл внутримышечно 3 раза в день.
1.2. Свойства ингредиентов.
Анальгин (Analginum) -  белый или белый с едва заметным желтова­
тым отгенко.м крупно иго.льчатый кристаллический порошок, легко 
растворим в воде.
1.3. Совместимость ингредиентов прописи.
Пропись включает одно лекарственное вещество - анальгин.
1.4. Характеристика лекарственной формы.
Жидкая лекарственная форма для инъекционного применения, пред­
ставляющая собой истинный раствор, в состав которого входит вещест­
во списка Б.
1.5. Проверка правильности выписывания рецепта, доз веществ 
списков А и Б  и норм единовременного отпуска.
Высшие дозы анальгина для внутримышечного введения по НД: ВРД 
-0 ,5 ; в е д - 1,5.
В I мл 25 % раствора анальгина содержится 0,25.
Разовая доза -  0,25.
Суточная доза (0,25 х 3) -  0,75.
Дозы не завышены. Рецепт вытюан правильно, оформлен штампом и 
печатью лечебно-профилактического учреждения «Для рецептов».







Дата № рецепта 
Aquae pro injectionibus 24,9 
Analeini 7.5 






30 -  (7,5 X 0,68) = 24,9 мл 
0,68 — коэффициент увеличения 
объема анальгина
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1.7. Технология лекарственной формы с теоретическим обосно­
ванием.
В рецепте прописан раствор вещества, хорошо растворимого в воде, 
для парентерального применения. Раствор готовят массо-объемным 
способом {Приказ М3 РБ Ns 300 от 19.04.2006 г «Инструкция о порядке 
организации аптечного изготовления жидких лекарственных средств».) 
в асептических условиях ДJM обеспечения минимального загрязнения 
растворов микроорганизмами.
Создание асептических условий достигается приготовлением инъек­
ционных лекарственных средств из стерильньгх веществ, в стерильной 
посуде и в специально оборудованном помещении. Однако асептика не 
может гарантировать полную стерильность растворов, поэтому они в 
дальнейшем подвергаются стерилизации.
При расчете количества воды для инъекций необходимо учитывать, 
что концентрация анальгина превышает 3 % и, согласно Приказа М3 РБ 
№ 300 от 19.04.2006 г, необходимо учитывать коэффициент увеличе­
ния объема.
В асептическом блоке в стерильной подставке в 24,9 мл свежеперена- 
гнанной воды для инъекций растворяют 7,5 г анальгина («годен для 
инъекций»). Приготовленный раствор фильтруют через двойной сте­
рильный беззольный фильтр с комочком длинноволокнистой ваты. 
Можно для фильтрации использовать стеклянный фильтр № 4. Раствор 
фильтруют в стерильный флакон объемом 50 мл из нейтрального стек­
ла. Укупоривают флакон стерильной резиновой пробкой и обкатывают 
алюминиевым колпачком. Проверяют раствор на прозрачность, отсут­
ствие механических включений, цветность. Затем раствор стерилизуют 
в автоклаве при 120“ С 8 минут. После стерилизации и охлаждения рас­
твор передают на контроль повторно.
1.8. Упаковка н оформление.
Флакон прозрачного стекла укупорен герметично резиновой пробкой 
«под обкатку», наклеивают номер рецепта и этикетки: «Для инъекций», 
«Стерильно», «Хранить в прохладном и защищенном от света месте», 
«Беречь от детей».
1.9. Оценка качества лекарственной формы.
Анализ документации. Имеющиеся рецепт, паспорт письменного 
контроля и номер лекарственной формы соответствуют. Ингредиенты 
совместимы. Дозы анальгина не завышены, расчеты сделаны верно.
Правнльносгь упаковки в оформления. Объем флакона из ней­
трального стекла соответствует объему лекарственной формы. Лекарст­
венная форма укупорена герметично. Оформление соответствует НД.
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Органолептический контроль. Бесхщетная, прозрачная жидкость. 
Механические включения отсутствуют.
Объем лекарственной формы .30 ± 1,2 мл, что соответствует нормам 
допустимых отклонений (± 4%) по Постановлению М3 РБ Ne 15 от
20.05.2000 г  «Об утверждении инструтсции по оценке качества лекарст­
венных средств, изготавливаемых в аптеках».
Выписан рецепт
2. Возьми: Раствора дибазола ! % 50 мл 
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. По 2 мл 1 раз в день подкожно.
2.1. Rp.: Solutionis Dibazoli 1 % 50 ml.
Sterilisetur!
Da. Signa: По 2 мл 1 раз в день подкожно.
2.2. Свойства ингредиентов.
Дибазол (Dibazolum) -  белый или белый с желтоватым оттенком кри­
сталлический порошок. Растворим в воде,
2.3. Совместимость ингредиентов прописи.
Пропись включает одно лекарственное вещество - дибазол.
2.4. Характеристика лекарственной формы.
Жидкая лекарственная форма для инъекционного применения, пред­
ставляющая собой истинный раствор, в состав которого входит вещест­
во списка Б.
2.5. Проверка правильности выписывания рецепта, доз веществ 
списков А и Б  и норм единовременного отпуска.
Высшие дозы дибазола для внутривенного и внутримышечного вве­
дения для 1 % раствора 2 и 4 мл; ВРД -  0,02; ВСД -  0,04.
В 2 мл 1 % раствора содержится 0,02 дибазола.
Разовая доза — 0,02.
Сугочная доза 0,02.
Дозы не завышены. Рецепт выписан правильно, оформлен штампом и 
печатью лечебно-профилактического учреждения «Для рецептов».
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2.6. Оформление паспорта письменного контроля.
Лицевая сторона Оборотная сторона
паспорта письменного паспорта письменного
к о н тр о л я : контроля;
Дата Х» рецепта Дибазола 0,5
Aquae pro injectionibus ad 50 ml Раствора кислоты хлористо-
Dibazoli 0,5 водородной 0,1 М 0,5 мл
Solutionis acidi hvdrochlorici O.IM Воды для инъекций до 50
0,5 ml МЛ




2.7. Технология лекарственной формы с теоретическим обосно­
ванием.
В рецепте прописан раствор для подкожного введения, в состав кото­
рого входит вещество, растворимое в воде. Инъекционные растворы ди­
базола нуждаются в стабилизации 0,1М раствором хлористоводородной 
кислоты.
В асептических условиях в стерильной мерной колбе емкостью 50 
мл в части воды для инъекций растворяют 0,5 г дибазола, добавляют 0,5 
мл 0,1 М раствора хлористоводородной кислоты и доводят водой до 
метки. Приготовленный раствор фильтруют в склянку для отпуска ем­
костью 50 мл из нейтрального стекла через двойной стерильный без­
зольный фильтр с подложенным комочком длинноволокнистой ваты. 
Флакон укупоривают стерильной резиновой пробкой и обкатывают 
алюминиевым колпачком и проверяют раствор на отсутствие механи­
ческих примесей, для чего склянку переворачивают вверх дном и про­
сматривают в проходящем свете; на черно-белом фоне. Если при ос­
мотре обнаруживаются механические частицы, операцию фильтрации 
повторяют. Склянку с приготовленным раствором помещают в авто­
клав и стерилизуют при 120“ С 8 минут. После охлаждения раствор пе­
редают на контроль.
2.8. Упаковка и оформление.
Раствор помещают во флакон прозрачного нейтрального стекла, уку­
поривают герметично пробкой «под обкатку», наютеивают номер ре­
цепта и этикетки; «Для инъекций», «Стерильно», «Хранить в прохлад­
ном и защищенном от света месте», «Беречь от детей».
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2.9. Оценка качества лекарственной формы.
Анализ документации. Имеющиеся рецепт, паспорт письменного 
контроля и номер лекарственной формы соответствуют. Ингредиенты 
совместимы. Дозы дибазола не завышены, расчеты сделаны верно.
Правильность упаковки и оформления. Объем флакона из ней­
трального стекла соответствует объему лекарственной формы. Лекарст­
венная форма укупорена герметично. Оформление соответствует НД.
Органолептический контроль. Бесцветная, прозрачная жидкость.
Механические включения отсутствуют.
Объем лекарственной формы 50 ± 2 мл, что соответствует нормам 
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6. Перечень предлагаемых рецептов для выполнения лабораторной
работы
№ 1
1. Возьми; Раствора кальция глюконата 10 % - 50 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Внутривенно по 10 мл через день.
2. Возьми: Раствора натрия салицилата 10% -25  мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Внутривенно. Вводить медленно по 5 мл.
3. Возьми: Раствора глюкозы 1 0 % -100 мл
Простерилизуй I
Дай. Обозначь. Внутривенно. Вводить капельным методом. 
№ 2
1. Возьми: Раствора кофеин - бензоата натрия 20 % - 25 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Вводить под кожу по 1 мл
2. Возьми; Раствора глюкозы 10 % - 100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Внутривенно. Капельно.
3. Возьми: Раствора папаверина гидрохлорида 2 % - 25 мл
Прост ер и лизуй!
Дай. Обозначь. По 1 мл под кожу.
№ 3
1. Возьми: Раствора кофеин - бензоата натрия 10 % - 25 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Вводить под кожу по 1 мл.
2. Возьми: Раствора новокаина 1 % - 25 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Внутривенно по 5 мл при болях.
3. Возьми: Раствора глюкозы 10 % - 100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Внутривенно. Вводить медленно.
> • 4
1. Возьми: Раствора глюкозы 5 % -100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Подкожно капельным методом.
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2. Возьми: Раствора новокаина 0,5 % -100 мл
Простерилизу й!
Дай. Обозначь. Для инфильтрационной анестезии.
3. Возьми: Раствора натрия салицилата 10 % - 25 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Внутривенно. Вводить медленно по 5 мл. 
№ 5
1. Возьми: Раствора глюкозы 20% -100 мл
Простерилгауй!
Дай. Обозначь. Внутривенно. Вводить медленно.
2. Возьми: Раствора новокаина 1% -100м л
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Внутримышечно по 5 мл при болях.




1. Возьми: Раствора магния сульфата 20 % - 100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Внутримышечно по 10 мл.
2. Возьми: Раствора новокаина 2 % - 25 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Внутримышечно по 2 мл при болях.
3. Возьми: Раствора глюкозы 10% -100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Внутривенно. Вводить медленно.
№ 7
1. Возьми: Раствора глюкозы 25% -100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Внутривенно. Вводить медленно.
2. Возьми: Раствора кофеин - бензоата натрия 20 % - 25 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Вводить под кожу по 1 мл
3. Возьми: Раствора калия хлорида 
Простерилизуй!
4 % - 50 мл
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Дай. Обозначь. Внутривенно капельно (из расчета 2,5 г в 
500 мл изотонического раствора натрия хлорида).
№ 8
1. Возьми; Раствора глюкозы 10 % - 100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Внутривенно. Вводить медленно.
2. Возьми: Раствора кофеин - бензоата натрия 10 % - 25 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Вводить под кожу по 1 мл.
3. Возьми: Раствора новокаина 1 % - 25 мл
Простерилизуй I
Дай. Обозначь. Внутривенно по 5 мл при болях.
№ 9
1. Возьми; Раствора глюкозы 20 % -100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Внутривенно. Вводить медленно.
2. Возьми: Раствора новокаина 0,25 % - 100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Внутривенно по 10 мл.
3. Возьми; Раствора натрия салинилата 10?'о-25мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Внутривенно. Вводить медленно по 5 мл. 
№10
1. Возьми: Раствора натрия бензоата 15 % -10  мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Внутривенно (ех tempore, вводить медлен­
но).
2. Возьми: Раствора кислоты глютаминовой 1 % - 50 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Раствор по 10 мл внутривенно ежедневно.




1. Возьми: Раствора новокаина 1 % -2 5 м л
Простерилизуй!
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Дай, Обозначь. Внутривенно по 5 мл при болях.
2. Возьми: Раствора кофеин - бензоата натрия 10 % - 25 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Вводить под кожу по 1 мл.
3. Возьми; Раствора глюкозы 10 % -100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Внутривенно. Вводить медленно. 
№12
1. Возьми; Раствора кофеина - бензоата натрия 20 % - 25 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Вводить под кожу по 1 мл.
2. Возьми; Раствора глюкозы 25 % - 100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Внутривенно. Вводить медленно.
3. Возьми: Раствора новока1ша 2 % - 25 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Внутривенно по 2 мл при болях.
№ 13
1. Возьми: Раствора дибазола 0,5 % - 25 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Вводить под кожу по 1 мл.
2. Возьми: Раствора натрия гидрокарбоната 5 % - 50 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Внутривенно.
3. Возьми: Раствора глюкозы 20 % -100 мл
Дай. Обозначь. Внутривенно. Вводить медленно. 
№ 14
1. Возьми: Раствора глюкозы 10 % -100 мл
Простерилиз)й!
Дай. Обозначь. Внутривенно.
2. Возьми; Раствора натрия бензоата 15 % - 50 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Внутривенно (вводить медленно).





7. Литература для самоподготовки.
Основная
1. Кугач В. В. Курс лекций по аптечной технологии лекарственных 
средств. -  Витебск, 2002. -  С. 223 - 266,
2. Технология лекарственных форм. Учебник в 2х томах. Том 1. / Под 
ред. Т. С, Кондратьевой. - М,, 1991. - С. 333 - 416.
3. Руководство к лабораторным занятиям по аптечной технологии ле­
карственных форм /под ред. Т. С. Кондратьевой. - М., Медицина. - 




2. Технология изготовления лекарственных форм Серия «Медицина 
для вас». Ростов н/Д; «Феникс», 2002.
3. Приказ М3 РБ Xq 130 от 06.06,1994 г. «Об утверждении инструкции 
по санитарно-гигиеническому режиму аптечных учреждений»
4. Постановлению М3 РБ №; 15 от 20.05.2000 г. «Об утверждении инст­
рукции но оценке качества лекарственных средств, изготавливаемых 
в аптеках».
5. Постановление М3 РБ ХЬ 35 от 14.08 2000 г. «О контроле качества 
лекарственных средств, изготовляемых в аптеках».
6. «Ино'рукция о порядке организации аптечного изготовления жидких 
лекарственных средств» (Per. Х« 034-0406).
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Тема: «ПРИГОТОВЛЕНИЕ ИЗОТОНИЧЕСКИХ И ФИЗИОЛОГИ­
ЧЕСКИХ РАСТВОРОВ. ОЦЕНКА 1ЕХ КАЧЕСТВА»
1. Цели занятия.
1. Научить студентов рассчитывать изотонические концентрации рас­
творов на основании законов; Вант-Гоффа, Рауля; уравнения .Менде­
леева-Клапейрона, с использованием изотоничесик эквивалентов по 
хлориду натрия.
2. Научить студентов готовить инъекционные растворы изотонической 
концентрации, используя для изотонирования натрия хлорид, глюко­
зу и др вещества.
3. Научить студентов готовить растворы-регуляторы водно-солевого ба­
ланса и кислотно-щелочного равновесия (изотонический раствор на­
трия хлорида, раствор Рннгера, Рингера-Локка, ацесоль, дисоль и
др)-
4. Научить сгудентов фильтровать, стерилизовать и оформлять к отпус­
ку инъекционные лекарственные средства.
5. Научить студентов оценивать качество инъекционных растворов.
2. Материальное оснащение.
1. Таблицы, методическая разработка.
2. Субстанции лекарственных и вспомогательных веш.еств, необходи­
мые для р.зботы.
3. Весы ручные разных типоразмеров с разновесами.
4. Подставки на 50 мл, на 200 мл.
5. Воронки диамезром 45 мм.
6. Цилиндры на 25 мл, на 100 мл, на 200 мл.
7. Сю1янки с пригерты.ми пробками на 25 мл, на 100 .мл, на 250 мл.
8. Фильтры беззольные, длинноволокнистая вага.
9. Инфундирно-стерилизационные аппараты.
10. Вспомогательный материал для оформления к отпуску лекарствен­
ных средств.
3. Основные вопросы темы для самоподготовки.
1. Какие требования предъявляются к изогоническим растворам?
2. Сущность расчета изотонических концентраций:
а) на основании закона Вант-Г оффа;
б) на основании уравнения Менде.веева-Клапейрона;
в) на основании закона Рауля;
г) на основании эквивалентов по натрия хлориду.
ЗАНЯТИЕ № 6
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3. Плазмозамещающие и прютивошоковые растворы, классификация, 
требования, предъявляемые к ним. Номенклатура.
4. Регуляторы водно-солевого баланса и кислотно-щелочного равнове­
сия. Номенклатура. Характеристика. Состав. Технология.
5. Лекарственные средства для парентерального питания. Номенклату­
ра. Состав. Технология растворов глюкозы.
6. Противошоковые жидкости. Классификация. Номенклатура. Харак­
теристика. Состав.
7. Дезинтоксикационные жидкости, кровезаменители с функцией пере­
носа кислорода и комплексного действия. Номенклатура. Состав.
8. Правила оформления и хранения лекарственных средств для инъек­
ций.
9. Оценка качества инъекционных растворов.
4. Информационный материал
Изотоническими (isos-одинаковый, tonus-давление) называются 
растворы, у которых осмотическое давление равно осмотическому дав­
лению плазмы крови и других жидкостей организма. Кровяная плазма, 
лимфа и спинномозговая жидкости имеют постоянное осмотическое 
давление, поддерживаемое специальными осморегуляторами.
Растворы с меньшим осмотическим давлением называются гипото­
ническими, с большим - пшертоническими.
Изотоничность для инъекционных растворов очень важна, так как 
предупреждает сдвиги осмотического давления в организме и связан­
ную с этим резкую боль при инъекциях и другие тяжелые явления.
При введении в кровь гипертонического раствора происходит обез­
воживание живых клеток в результате явления осмоса. Жидкость из 
эритроцитов направится в плазму и эритроциты, лишаясь части воды, 
сморщиваются. Это явление называется плазмолисом. Напротив, если 
ввести гипотоштческий раствор, то жидкость пойдет внутрь клетки. 
Эритроциты будут разбухать, оболочка может лопнуть, произойдет яв­
ление, называемое гемолизом.
Для расчета изотонических концентраций лекарственных веществ в 
растворах существует несколько способов;
а) на основании законов Вант-Гоффа;
б) на основании уравнения Менделеева-Клапейрона;
в) на основании закона Рауля (криоскопический метод);
г) на основании эквивалентов по хлориду натрия;
д) графический метод.
По закону Вант-Гоффа растворимые в воде вещества ведут себя ана­
логично газам и поэтому к ним можно применить приближенно газо­
вые законы.
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Известно, что 1 грамм-молекула любого недиссоциируемого вещест­
ва занимает в водном растворе при 0° С и давлении 760 мм. рт. ст. (О, 1 
МПа) 22, 4 л, т. е. точно также, как 1 грамм-молеку'ла газа (по закону 
Авогадро и Жерара). Или, можно сказать наоборот, что раствор, содер­
жащий в 22,4 л 1 грамм-молекулу растворенного недиссоциируемого 
вещества при О® С имеет осмотическое давление, равное 1 атм. или 0, 1 
МПа. Но для того, чтобы осмотическое давление раствора поднять до 
7,4 атм. (0, 74МПа) необходимо в объеме 22,4 л растворить не 1 грамм- 
молекулу недиссоциируемого вещества, а 7,4 или 1 грамм-молекулу в 
меньшем объеме, чем 22,4 л.
т. е. = 3,03 л. при о® С 
7,4 ^
Так как температура человеческого тела около 37 градусов по Цель­
сию (310 по Кельвину), то след>'ет внести соответствующую поправку 
на температуру. Учтем, что при повышении температуры на 1° С, осмо­
тическое давление в растворе увеличивается на 1/273. Поэтому, 1 
грамм-молекулу вещества нужно растворить не в 3,03 л, а в 3,44 л. 
Данный раствор будет являться изотоническим.
Физиологическими растворами называются такие растворы, кото­
рые по своему осмотическому давлению, ионному составу и значению 
pH близки к кровяной плазме.
Изоионичный раствор-это раствор, который по своему ионному со­
ставу соответствует составу ионов, содержащемуся физиологически в 
кровяной плазме.
Основным компонентом физиологического раствора является натрия 
хлорид-главная составная часть кровяной плазмы. Кроме ионов натрия, 
физиологический раствор содержит ионы К*, Са^ ,^ Mg^ .^ Установлено, 
что в кровяной плазме ионы натрия, калия, кальция, магния находятся 
в соответствии;
Na : К : Са ; Mg 
100:5: 3: 0,6
Изогидричными растворами называют такие растворы, pH которых 
соответствует pH кровяной плазмы (pH 7,34-7,47). Изогидричкые рас­
творы должны обладать способностью сохранения постоянства кон­
центрации водородных ионов. Это требование связано с тем, что в 
процессе жизнедеятельности клеток и органов образуются кислые про­
дукты обмена, нейтрализация которых осуществляется при помощи 
буферных систем крови. Изогидричность растворов достигается введе­
нием определенных буферных систем, которые и поддерживают на од­
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ном уровне концентрацию водородных ионов и не взаимодействуют с 
находящимися в paci воре лекарственными веществами.
Во .многие физиологические растворы для создания окислительно­
восстановительного потенциала и для питания клеток вводят глюкозу, 
содержание которой в крови в норме бывает 8-12 мг %.
В некоторых случаях требуется, чтобы вязкость раствора соответст­
вовала вязкости кровяной плазмы (1,5-1,65 сантипуаз). Это достигается 
путем введения ВМС.
Физиологические растворы (солевые) относятся к группе криста.чло- 
идных плазмозамещающих растворов.
К  плазм озам ещ аю щ им  ж идкост ям  предъявляю т ся следую щ ие т р е­
бования:
1. Стерильность.
2 Апирогенность. Лечебная эффективность раствора должна обес­
печивать сохранение жизни человека и быстрое выздоровление после 
смертельной кровопотери.
3. Раствор не должен оказывать какого-либо отрицательного дейст­
вия на организм, обнаруживаемого или непосредственно после введе­
ния или через некоторое время.
4. Лечебная эффективность раствора до.лжна обеспечивать сохране­
ние жизни человека и быстрое выздоровление после смертельной кро- 
вопотсри.
5. Раствор должен сохраняться длительное время и не требовать осо­
бых условий д.ля его транспортировки.
6. Молекулярная масса коллоидного раствора должна быть в сред­
нем в пределах 50 000-100 000, т. е. примерно соответствовать молеку­
лярному весу альбумина (69000), что обеспечивает необходимое кол­
лоидно-осмотическое давление раствора.
Известно, что растворы с молекулярным весом ниже 30 000 быстро 
исчезают из кровяного русла, вьщеляясь с мочой. В то же время рас­
творы с высоким молекулярны.м весом (выше 100 000) резко поднима­
ют коллоидно-осмотическое давление, увеличивают вязкость и, долго 
задерживаясь в организме, могут оказывать вредное влияние.
7. По.лноценный плазмозамещающий раствор не должен;
а) понижать свертываемость крови;
б) вызывать агглютинацию эритроцитов;
в) ускорять РОЭ.
8. Плазмозамещающне жидкости, кроме отсутствия токсических ан­
тигенных и пирогенных свойств, должны достаточное время задержи­
ваться в кровеносном русле и поддерживать массу циркулирующей 
крови после введения их в кровь.
9. Составные части раствора должны усваиваться организмом, т. е. 
включаться в соответствующие виды обмена веществ.
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Считается, что если 50 % плазмозамещаюшего раствора останется в 
организме через 12 часов после его введения, то хороший эффект будет 
обеспечен, так как через этот срок уже могут быть активизированы 
собственные приспособительные силы организма.
В настоящее время принята классификация, которая делит плазмо­
замещающие растворы на шесть групп;
1. Регуляторы водно-солевого баланса и кислотно-щелочного равно­
весия (изотонический раствор хлорида натрия, раствор Рингера, Ринге- 
ра-Локка, ацесоль и др,).
2. Лекарственные средства для парентерального питания (растворы 
глюкозы, т йдрохшзин, полиамин, аминопептид и др,).
3. Гемодинамические (противошоковые) кровезаменители (полиглю- 
кин, желатиноль, реополиглюкин, рондекс).
4. Дезинтоксикационные кровезаменители (гемодез, полидез).
5. Кровезаменители с функцией переноса кислорода.
6. Кровезаменители комплексного действия (реоглюман).
Противошоковые жидкости - это такие плазмозамещающие жид­
кости, в которые помимо обычных компонентов входят и некоторые 
лекарственные вещества (алкоголь, бромиды, наркотики и т. п.). 
Противошоковые жидкости можно разделить на 3 группы;
1. Простые противошоковые жидкости, содержащие соли, глюкозу, 
алкоголь.
2. Сложные противошоковые растворы, содержащие глюкозу, алко­
голь, бромиды, наркотики.
3. Сложные противошоковые растворы, содержащие глюкозу, алко­
голь, бромиды, наркотики и плазму крови,
5. Алгоритм работы студентов.
1. К занятию; описать свойства входящих ингредиентов, составить 
расчеты на предложенные рецепты, проверить дозы прописанных 
инфедиентов, если в состав растворов для инъекций входят ядови­
тые и сильнодействующие вещества. Оформить оборотную сторону 
ППК. Описать рецепты в соответствии с общими методическими 
указаниями.
2. Приг отовить по 3 лекарственные формы.
3. Оформить к отпуску лекарственные формь! и оценить их качество на 
каждом этапе в соответствии с технологической схемой производст­
ва.
4. Оформить лицевую сторону ППК и журнал регистрации отдельных 
стадий приготовления инъекционных растворов.
2.‘‘-6
6. Общие методические указания.
Приготовление изотонических и физиологических растворов прово­
дят, как и других инъекционных лекарственных средств, в асептических 
условиях, массо-объемным способом (см. приготовление лекарственных 
средств для инъекций) с учетом свойств входящих лекарственных ве­
ществ и растворителей.
Выписан рецепт;
1. Возьми; Раствора Рингера-Локка 1000 мл 
Простерилизу й!
Дай. Обозначь. Для внутривенного введения.
Раствор Рингера-Локка готовится по следующей прописи:





Воды для инъекций до LOGO МЛ
Смешай. Простерилизуй!
Дай. Обозначь: раствор Рингера-Лок





Aq. Pro injectionibusad 1000 ml
M. Sterilisetur!
1.2. Свойства ингредиентов.
Натрия хлорид (Natrii chloridum) -  белый кристаллический порошок, 
соленого вкуса, легко растворим в воде.
Калия хлорид (КаШ chloridum) - белый кристаллический порошок, 
без запаха, легко растворим в воде.
Кальция хлорид (Calcii chloridum) -  бесцветные кристаллы горько- 
соленого вкуса. Гигроскопичен, расплывается на воздухе.
Натрия гидрокарбонат (Natiii hydrocarbonas) — белый кристалличе­
ский порошок, без запаха, солено-щелочного вкуса, устойчив в сухом 
воздухе, медленно расплывается во влажном.
Глюкоза (Glucosum) -  белый мелкокристаллический порошок без за­
паха, сладкого вкуса.
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1.3. Совместимость ингредиентов прописи.
Ингредиенты прописи совместимы,
1.4. Характеристика .текарственной формы.
Жидкая лекарственная форма для внутривенного, а также для введе­
ния в клизмах при больших потерях жидкости организмом и при инток­
сикациях (токсическая диспепсия, холера, состояние после операц1ш и 
Т.Д .). Лекарственная форма является истинным раствором, в  состав ко­
торого не входят вещества списка А и Б. Раствор представляет собой 
прозрачную бесцветную жидкость слабо-щелочной реакции. Раствор 
стерилен и является апирогенным.
1.5. Проверка доз веществ списка А и Б -  в данном случае не тре­
буется.








Aq. pro injectionibus 500 ml 
Natrii chloridi 9,0 
Kalii chloridi 0,2 













Воды для инъекций 500 мя 
Нагрия хлорида 9,0 
Калия хлорида 0,2 
Ка;гьция хлорида 0,2 
Г люкозы 1,0
Воды для инъекций 500 мл 
Натрия гидрокарбоната 0,2
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1.7. Технология лекарственной формы с теоретическим обосно­
ванием.
Средство получают путем смешивания равных объемов 2-х отдельно 
приготовленных растворов, один из которых представляет собой рас­
твор натрая гидрокарбоната (pH 7,8-8,6), другой - раствор глюкозы с 
натрия, калия, кальция хлоридами (pH 5,5-6,5).
Растворы во флаконах стерилтуют в паровом стерилизаторе паром 
под давлением 1-1,1 кгс/см (атм) 1три температуре 119-121° С.
Растворы во флаконах объемом до 100 мл стерилизуют в течении 8 
мин., от 100 -  5(?кл 12 мин, свыше 500 мл -  15 мин.
Флаконы с раствором оформляют этикетками с указанием номера 
анализа и номеров серий исходных растворов.
1.8. Упаковка и оформление.
Выпускаются во флаконах вместимостью 100, 150, 500 мл, укупорен­
ных резиновыми пробками 25 П, ИР-21 под обкатку алюминиевыми 
колпачками.
Флаконы с раствором натрия гидрокарбоната заполняют на половину 
номинальной емкости (например, разливают по 200 мл во флаконы вме­
стимостью 450 мл). Солевой раствор с глюкозой в этом случае разлива­
ют по 200 мл во флаконы вместимостью 250 мл. Растворы ук)'поривают 
и маркируют. При маркировке каждый из растворов, входящий в ком­
плект раствора Рингера-Локка, должен быть обозначен индивидуально.
1.9. Оценка качества лекарственной формы.
Анализ документации. Имеющиеся рецепт, паспорт письменного 
котроля и номер лекарственной формы соответствуют. Ингредиенты 
совместимы. Расчеты сделаны верно.
Правильность упаковки и оформления. Объем флакона из ней­
трального стекла соответствует объему лекарственной формы. Лекарст­
венная форма укупорена герметично. Оформление соответствует НД.
Органолептический контроль.
Бесцветная, прозрачная жидкость. Механические включения отсутст­
вуют.
Объем лекарственной формы 1000 ± 10 мл, что соответствует нормам 
допустимых отклонений (± 1%) ио Постановлению М3 РБ № 15 от
20.05.2000 г «Об утверждении инструкции по оценке качества лекарст­
венных средств, изготавливаемых в аптекаю).
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7. Перечень предлагаемых рецептов для выполнения лабораторной
работы.
№1
1. Возьми: Раствора димедрола 1 % -1 0 мл
Натрия хлорида достаточное количество, 
чтобы получился изотопический раствор 
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Для инъекций.





Воды для инъекций 200 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Раствор Рингера-Локка. Для внутривенного 
введения.
3. Возьми: Натрия ацетата 0,2
Натрия хлорида 0,5
Калия хторида 0,1
Воды для инъекций 100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Ацесоль. Для внутривенного введения.
№ 2




Воды для инъекций 200 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Раствор Рингера. Для внутривенного введе­
ния.
2. Возьми: Натрия хлорида 
Калия хлорида 
Кальция хлорида 
Воды для инъекций 
Простерилизуй!








3. Возьми: Натрия ацетата 0,36
Натрия хлорида 0,475
Калия хлорида 0,15
Воды для инъекций до 100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Хлосоль. Для внз'тривенного введения.
№3




Воды для инъекций 100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Раствор Рингера. Для внутривенного введе­
ния.





Воды для инъекций 200 мл
Простерилизуй 1
Дай. Обозначь. Раствор Ринг ера-Локка. Для внутривенного 
введения.
3. Возьми: Кагия хлорида 0,1
Натрия хлорида 0,5
Натрия гидрокарбоната 0,4
Воды для инъекций до 100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Трисоль. Для внутривенного введения.
JVs4
1. Возьми: Раствора атропина сульфата 0 ,1% -25  мл
Натрия хлорида достаточное количество, 
чтобы по.лучился изотонический раствор 
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Вводить под кожу по 0,5 мл.






Воды для инъекций 200 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Хлосоль. Для внутривенного введения.
3. Возьми: Натрия хлорида 0,6
Натрия ацетата 0,2
Воды для инъекций 100мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Дисоль. Ддя внутривенного введения.
№ 5
1. Возьми: Натрия хлорида 0,6
Натрия ацетата 0,2
Воды для инъекций 100 .мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Дисоль. Для внутривенного введения.
2. Возьми: Натрия хлорида 0,5
Натрия ацетата 0,2
Калия хлорида 0,1
Воды для инъекций 100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Ацесоль. Для внутривенного введения.





Воды для инъекций 200 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Раствор Рингера-Локка. Для внутривенного 
введения.
№6
1. Возьми: Раствора глюкозы изотонического 100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Для внутривенного введения.
2. Возьми: Натрия хлорида 0,95
Натрия ацетата 0,72
Калия хлорида 0,3
Воды ддя инъекций 200 мл
Дай. Обозначь. Хлосоль. Для внутривенного введения.
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Воды для инъекций 200 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Раствор Рингера-Локка. Для внутривенного 
введения.
№7
1. Возьми: Раствора натрия хлорида изотонического 100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Для внутривенного введения.
2. Возьми: Натрия хлорида 0,9
Натрия г идрокарбоната 0,02
Калия хлорида 0,02
Кальция хлорида 0,02
Воды для инъекций до 100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Раствор Рингера. Для внутривенного введе­
ния.
3. Возьми: Калия хлорида 0,1
Натрия хлорида 0,5
Натрия гидрокарбоната 0,4
Воды для инъекций 100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Трисоль. Для внутривенного введения.
№8












Дай. Обозначь. Раствор Рингера-Локка. Для внутривенного 
введения.







Воды для инъекций 
Простерилизу й!




3. Возьми: Натрия хлорида 0,6
Натрия ацетата 0,2
Воды для инъекций 100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Днсоль. Для внутривенного введения.
№9




Воды Д1И инъекций 100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Раствор Рингера. Для внугривенного введе­
ния.
2. Возьми: Раствора атропина сульфата 0,1 % - 25 мл
Натрия хлорида достаточное колтество, 
чтобы получился изотонический раствор 
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Вводить под кожу' по 5 мл
3. Возьми: Натрия хлорида 0,6
Натрия ацетата 0,2
Воды для инъекций 100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Дисоль. Для внутривенного введения 
№10
1. Возьми: Натрия хлорида 0,6
Натрия аце'гата 0,2
Воды для инъекций 100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Дисоль. Для внутривенного введения
2. Возьми: Натрия хлорида 0,95
Натрия ацетата 0,72
Калия хлорида 0,3
Воды для инъекций 200 .мл
Дай. Обозначь. Хлосоль. Для внутривенного введения.
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Воды для инъекций 200 мл
Простерилизу й!
Дай. Обозначь. Квартасоль. Для внутривенного введения. 
№11
1. Возьми; Раствора глюкозы изотонического 100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Для внутривенного введения
2. Возьми; Натрия хлорида 0,6
Натрия ацетата 0,2
Воды для инъекций 100мл
Дай. Обозначь. Дисоль. Для внутривенного введения.





Воды для инъекций до 200 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Раствор Рингера-Локка. Для внутривенного 
введения.
№12
1. Возьми; Раствора димедрола 1 % - 1 0 м л
Натрия хлорида достаточное количество, 
чтобы получился изотонический раствор 
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Для инъекций.
2. Возьми: Натрия хлорида 
Калия хлорида 
Кальция хлорида 
Воды для инъекций 
Простерилизуй!











Воды для инъекций 200 мл
Дай. Обозначь. Хлосоль Для внлтривенного введения.
№13





Воды для и»гьекций 200 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Раствор Рингера-Локка. Для внутривенного 
введения.
2. Возьми: Натрия ацетата 0,2
Натрия хлорида 0,6
Воды для инъекций 100мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Дисоль. Для внутривенного введения.
3. Возьми: Натрия хлорида 0,5
Натрия ацетата 0,2
Калия хлорида 0,1
Воды для инъекций 100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Ацесоль. Для внутривенного введения.
№14




Воды для инъекций до 100мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Раствор Рингера. Для внутривенного введе­
ния.
2. Возьми: Калия хлорида 
Натрия хлорида 
Натрия гидрокарбоната 







Дай. Обозначь. Трисоль. Для внутривенного введения.
3. Возьми; Раствора глюкозы изотонического iOO мл 
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Для внутривенного введения
8. Литеразура для самоподготовки.
Основная
1. Кугач В. В. Курс лекций по аптечной технологии лекарственных 
средств. -  Витебск, 2002.
2. Технология лекарственных форм. Учебник в 2х томах. Том 1. / Под 
ред. Т. С. Кондратьевой. - М., 1991.
3. Руководство к лабораторным занятиям по аптечной технологии ле­





2. Технология изготовления лекарственных форм Серия «Медицина 
для вас». Ростов н/Д: «Феникс», 2002.
3. Приказ М3 РБ № 130 от 06.06.1994 г. «Об утверждении инструкции 
по санитарно-гигиеническому режиму аптечных учреждений».
4. Постановлению М3 РБ № 15 от 20.05.2000 г. «Об утверждении ин­
струкции ио оценке качества лекарственных средств, изготавливае­
мых в аптеках».
5. Постановление М3 РБ № 35 от 14 08 2000 г. «О контроле качества 
лекарственных средств, изготовляемьк в аптеках».
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ЗАНЯТИЕ К2 7
ТЕМА: «Лекарственные формы для глаз, для новорожденных и де­
тей до 1 года, с антибиотиками и термолабильными веществами»
1. Цели занятия.
1. Научить студентов готовить глазные капли, примочки.
2. Научить студентов оформлять к отпуску глазные капли и примочки.
3. Научить студентов оценивать качество глазных капель и примочек.
4. Науч1пъ студентов готовить глазные мази и мази с антибиотиками.
5. Научить студентов оценивать качество и оформлять к отпуску глаз­
ные мази И мази с антибиотиками.
6. Научить студентов готовить растворы для инъекций из термола­
бильных веществ.
7. Научить студентов готовить лекарственные формы для новорожден­
ных И детей до 1 года.
8. Научить студентов готовить лекарственные формы с антибиотика­
ми.
9. Научить студентов оформлять к отпуску лекарственные формы для 
инъекций ИЗ термолабильных веществ.
10. Научить студентов оценивать качество инъекционных растворов, 
лекарственных форм для новорожденньЕХ и детей до 1 года, лекарст­
венных форм с антибиотиками.
2. Материальное оснащение.
1. Таблицы, рецепты.
2. Пенициллиновые флаконы вместимостью от 19 до 20 мл.
3. Цилиндры: 5 мл, 10 мл, воронки стеклянные, палочки, подставки.
4. Беззольные фильтры, стеклянные фильтры №2 и .КаЗ.
5. Субстанции лекарственных и вспомогательных веществ, концентри­
рованные растворы.
6. Бани электрические.
7. Нагреватель для разогрева и плавлензи .мазевых основ.
8. Стерильные субстанции лекарственных, вспомогательных веществ и 
основы для мазей.
9. Ручные весы разных типоразмеров с разновесами, весы технические 
аптечные до 1 кг.
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Ю.Ступки с пестиками различных размеров, вып^ительные фарфоро­
вые чашки, баночки мазевые стеклянные вместимостью 20,0-50,0 г. с 
крьипками.
11. Шпатели металлические или пластмассовые, целлулоидные пластин­
ки (скребочки).
12. Вата, фильтровальная бумага.
13.Этикетки; "Наружное", "Глазные капли", "Хранить в прохладном, 
защищенном от света месте". Вспомогательный материал для 
оформления к отпуску лекарственньи средств.
3. Основные вопросы темы для самоподготовки.
1. Какие лекарственные формы применяются в глазной практике.
2. Какие условия необходшио соблюдать при изготовлении лекарствен­
ных форм для глаз.
3. Требования, предъявляемые к глазным каплям.
4. Фильтр>тощие материалы, применяемые для фильтрации растворов 
глазньк капель.
5. Какие вещества можно использовать для изотонирования глазньк 
капель.
6. Какие буферные растворы целесообразно использовать для глазньк 
капель.
7. Особенности технологии глазных капе.ль.
8. Каковы условия приготовления и хранения концентрированньк рас­
творов, используемьк для приготовления глазньк капель.
9. В чем заключается особенность отпуска глазных капель и каковы 
сроки их хранения.
Ю.Оценка качества глазньк капель и примочек. Глазные пленки.
11.Какие требования предъявляются к глазным мазям?
12.ОСН0ВЫ для глазных мазей.
13. Как стерилизуют основы для глазных мазей?
14. Введение лекарственньк веществ в глазные мази.
15. Перечислите глазные мази фармакопейного состава.
16. Каковы особенности приготов.ления мазей с антибиотиками?
17. Какой концентрации готовят пенициллиновую мазь, если в рецепте 
не указано количество антибиотика?
18. Назовите вещества, из которьк готовят лекарственные формы для 
инъекций в «асептических условиях» без последующей стерилиза­
ции. Обоснуйте.
19.Особенности приготовления суспензий и эмульсий для инъекций.
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20. Какие условия необходимо соблюда1ъ при изготовлении лекар­
ственных средств с антибиотиками, лекарственных форм для ново­
рожденных и детей до 1 года. Обоснуйте.
21. Технология порошков с антибиотиками.
22.0собенности приготовления растворов с антибиотиками.
23. С чем несовместимы растворы пенициллина.
24. Форма отпуска, условия и сроки хранения лекарственных форм с ан­
тибиотиками.
4. Информационный материал.
Капли глазные-лекарственная форма, предназначенная для инстил­
ляции в глаз.
Растворы для глаз должны быть: стерильными, изотоничными, стабиль­
ными при хранении, не иметь механических включений, не должны об­
ладать токсическим и раздражающим действием, в ряде случаев они 
должны оказывать пролонгированный терапевтический эффект. Лекар­
ств ещзые вещества в растворах для глаз должны иметь точную концен­
трацию и проявлять максимальную биологическую активносгь. Раство­
ры для глаз должны отп>'скаться в удобной для использования упаковке. 
Особое внимание при производслве глазных лекарственных форм 
должно уделяться соблюдению принципов стерильности и изотонично- 
сти, которые в первую очередь обеспечивают безопасность воздействия 
лекарственных средств постепенного растворения пленки в слезной 
жидкости, уменьшить число введений лекарственных средств (до 1-2 
раз в сутки), повысить их терапевтическую кощентрацию в тканях гла­
за, сократить курс лечения в 2-3 раза, а также проводить лечение в та­
ких условиях, когда другие способы использования лекарственных 
средств затруднены или невозможны.
Глазные мази предназначены для нанесения на конъюнктиву глаза 
путем закладывания за веко при помощи специальньк шпателей. Они 
выделяются в отдельную группу и к ним предъявляются следутощие 
требования:
- не должны содержать твердых частиц с острыми гранями, спо­
собными травмировать конъюнктиву;
- должны легко, а лучше самопроизвольно, распределяться 
По влажной слизистой оболочке;
- глазные мази готовят в асептических условиях.
Глазные мази должны изготавливаться на основах самого высокого 
качества и содержать твердую фазу в состоянии тончайшей дисперсно­
сти. Основа должна быть нейтральной, стерильной, равномерно распре­
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деляющейся по слизистой оболочке глаза и не содержать посторонних 
примесей.
В качестве основ для глазных мазей применяют вазелин сорта "для 
глазных мазей" (вазелин, не содержащий восстанавливающих веществ) 
и сплав вазелина, указанного сорта, с ланолином в различных соотно­
шениях, часто с содержанием небольшого количества воды. При отсут­
ствии указаний применяют сплав из 10 частей безводного ланолина и 90 
частей вазелина сорта «для глазных мазей». В ряде случаев для глазных 
мазей используются гидрофильные основы (глицериновая мазь и др,).
При отсутствии высококачественного вазелина он может быть полу­
чен в аптечны.ч условиях путем обработки некондиционного вазелина 
по следующей методике. Вазелин расплавляют, прибавляют 2 % акти­
вированного угля, смесь нагревают до 150°С. Нагревание при этой тем­
пературе продолжают при перемешивании в течение часа. Происходит 
удаление летучих примесей и адсорбция красящих и посторонних орга­
нических веществ. Затем вазелин фильтруют через складчатый фильтр, 
используя воронки для горячего фильтрования или в сушильном шкафу 
при 90-100°С в стерильные банки, которые затем тщательно укупори­
вают.
Чтобы определигь в вазелине отсутствие восстанавливающих ве­
ществ, применяют следующую методику: смесь из 1г вазелина, 5 мл во­
ды очищенной, 2 мл разведенной серной кислоты и 0,1 мл 0,1 Н раствора 
калия перманганата нагревают при взбалтывании в течение 5 минут на 
юшящей водяной бане. В водном слое должна сохраниться розовая ок­
раска.
Основу для глазных мазей получают путем сплавления ланолина без­
водного и вазе.чина сорта «для глазных .мазей» в фарфоровой чашке при 
нагревании на водяной бане. Расплавленную основу процеживают через 
несколько слоев марли, фасуют в сухие простерилизованные стеклян­
ные банки, обвязывак>т пергаментной бумагой и стерилизуют в воздуш­
ном стерилизаторе при температуре 180°С в течение 30-40 минут или 
при температуре 200°С в течение 15-20 минут в зависимости от объема 
мази.
■Чекарственные вещества вводят в основу по общим правилам. Все 
водорастворимые вещества (соли алкалоидов, азотистых оснований, 
протаргол и др., а также сульфат цинка, резорцин) предварительно рас­
творяют в стерильной воде очищенной.
При изготовлении глазных суспензионных мазей особое внимание 
обращают на степень дисперсности веществ. Нерастворимые или труд­
норастворимые вещества (яселтая окись ртути, амидохлорид рпути, ксе­
роформ и др.) вводят в виде мельчайших порошков после тщательного
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растирания их со вспомогательной жидкостью (родственной основе и 
лекарственному веществу), взятой в половинном количестве от массы 
твердого вещества.
Мази с антибиотиками готовят по правилам технологии мазей в 
асептических условиях. При отсутствии указаний врача в качестве ос­
новы используют сплав 60 частей вазелина и 40 частей ланолина без­
водного. Глазные мази с антибиотиками готовят на основе для глазнььх 
мазей.
Мази с бензилпенициллином применяют в глазной практике и дерма­
тологии. Мази готовят из расчета 10 000 ЕД в 1 г. В аптечных условиях 
следует готовить мази с солями бензилпенициллина только тритураци- 
онного типа, т.е. вводить бешилпенициллин в основу в нерастворенном 
виде, так как в водном растворе пенициллин быстро инактивируется.
Отпускают глазные мази и мази с антибиотиками в просгерилизован- 
ных баночках, обязательно с крышкой. Баночки, закрытые бумажными 
колпачками, не обеспечивают стерильности мази.
Более гигиенической формой отпуска глазных мазей являются про- 
стерилизованные тубы.
Сроки годности глазных мазей- 10 дней. Сроки годности глазной ма­
зи с пенициллином - 10 дней, глазной мази с пилокарпином 1 % и 2 % и 
тиамином 0,5 % и 1 % - 1 месяц при хранении в холодильнике.
ОСОБЕННОСТИ ТЕХНОЛОГИИ ИНЪЕКЦИОННЫХ РАСТВО­
РОВ ИЗ ТЕРМОЛАБИЛЬНЫХ ВЕЩЕСТВ.
В асептических условиях без последующей тепловой стерилизации 
изготавливаются лекарственные фор.мы для инъекций из следующих 
лекарственных веществ; ацетилсалициловая кислота (0,3), барбамил, 
барбитал натрия, гексаметилентетрамин, темисал, эуфиллин, новокаин 5 
% для спинномозговой анестезии и др.
АНТИБИОТИКИ.
Применяются в виде инъекционных растворов, примочек, глазных и 
ушных капель и капель для носа, дерматологических и глазных мазей, 
суппозиториев и других лекарственных форм.
Антибиотики характеризуются повышенной чувствительностью к воз­
действию ферментов и микроорганизмов. Чтобы защитить антибиотики 
от действия ферментов и микроорганизмов, все лекарственные формы с 
антибиотиками готовят в асептических условиях. При приготовлении 
используют стерильную посуду, стерильный вспомогательный матери­
ал, по возможности стерилизуют растворители, вспомогательные веще­
ства. Антибиотики термолабильны. В процессе приготовления лекарст-
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венных форм их можно нагревать до 40-45° С. Растворы термолабиль­
ных антибиотиков готовят на свежеперегнанной воде для инъекций. Ис­
ключение составляют растворы левомицетина, их можно стерилизовать. 
Активность антибиотиков выражают в единицах действия ЕД. Отпус­
кают в единицах массы - граммах.
Таблица 7.
Наименование Граммы
Бензил пенициллина калиевая соль 0,625
Бензилпенициллина натриевая соль 0,65






Изготавливая лекарственные средства с антибиотиками, след)’ет учи­
тывать их совместимость с pasjmMHbiMH растворителями. Так, грамици­
дин выпускается в ампулах в виде 2 % стерильного спиртового раство­
ра. Соли пенициллина при взаимодействии со спиртом образуют слож­
ные эфиры пенициллиновой кислоты, не обладающие ангибиотической 
активностью.
Для приготовления растворов бензилпенициллина в качестве раство­
рителя используют изотонические растворы натрия хлорида (0,9 %), 
глюкозы 5 %, новокаина 0,25-0,5 %. Они используются в виде готовых 
ампулированных растворов.
Особенности приготовления лекарственных форм с антибиотиками:
1. Ведется в асептических условиях
2. Антибиотики могут быть назначены в любой из лекарственных 
форм аптечного изготовления внутреннего и наружного применения. 
Технология приготовления лекарственных форм с антибиотиками соот­
ветствует правилам изготовления конкретной лекарственной формы.
3. Обозначение в прописи рецепта концентрации антибиотика в био­
логических единицах действия.
4. Антибиотики являются термолабильными, при нагревании разру­
шаются, поэтому лекарсгвешше формы готовят без последующей сте­
рилизации.
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ЛЕКАРСТВЕНЫЕ ФОРМЫ ДЛЯ НОВОРОЖДЕЫЫХ 
И ДЕТЕЙ ДО 1 ГОДА.
Детский организм отличается от взрослого рядом анатомофизиологи­
ческих особенностей. Поэтому и реакции детского организма на ряд ле­
карственных и вспомогательньос веществ сильнее, чем у взрослых.
До недавнего времени лекарственные средства для дегей готовили в 
тех же лекарственных формах с использованием тех же те.хнологиче- 
ских приемов, вспомогательных веществ и в тех же условиях, что и ле­
карственные средства для взрослых.
Согласно постановлению № 35 от 14.08.2000 года все лекарственные 
средства для новорожденных, независимо от способа их применения 
должны изготовляться в аптеках в асептических условиях, а растворы 
для внутреннего и наружного применения, глазные капли, а также для 
обработки кожных покровов, как и инъекционные лек^ственные фор­
мы должны быть стерильными. Так, например, раствор глюкозы 5 %, 10 
%, 25 %; калия йодида 0,5 % и 3 %; кальция лактата 3 % и 5 %; кальция 
хлорида 3 % и 5 %; кислоты хлористоводородной 1 %; кофеина- 
бензоата натрия 1%; натрия бромида 1 % в герметично укупоренных 
флаконах стерилизуют паром под давлением при 120‘"^ С в течение 8 или 
12 мин. в зависимости от объема раствора и хранят в течение 1 месяца; 
растворы КИС.ЛОТЫ аскорбиновой 10 % стерилизуют тек)Ч1им паром при 
IOO'-'’С в течение 30 мин. И хранят не более 5 дней.
5. Алгоритм работы студентов.
1. К занятию: описать свойства входящих ингредиентов, составить 
расчеты на предложенные рецепты, оформить оборотную сторону 
ППК. Описать рецепты в соответствии с общими методическими 
указаниями.
2. Приготовить по описанным в дневнике рецептам лекарственные 
формы.
3. Оформить к отпуску лекарственные формы и оценить их качество на 
каждом этапе в соответствии с технологической схемой производст­
ва.
4. Оформить лицевую сторону ППК.
6. Общие методические указания.
Перед приготовлением глазных капель необходимо проверить рас­
четным путем (с помощью эквивалентов лекарствеш1ых веществ по 
хлориду натрия) их осмотическое давление и, в случае гипотоничности 
(менее 0,7 %), рассчитать количество изотонирутоще!^) агента (в боль­
шинстве случаев натрия хлорида), которое следует добавить до изото- 
ничности.
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Во избежание значительных потерь глазных капель при фильтрова­
нии рекомендуется лекарственные и вспомогательные веще-ства раство­
рять в части растворителя, полученный раствор фильтровать через 
предварительно промытый фильтр с подложенным комочком ваты, а за­
тем фильтр промыть оставшимся количеством растворителя. Однако 
целесообразнее использовать для фильтрования глазных капель сте­
рильные стеклянные фильтры №3 и мембранные фильтры, которые 
практически не адсорбируют жидкость.
Глазные капли отпускают в специальных склянках- капельницах или 
небольших флаконах (по типу пенициллиновых) и укупоривают корко­
выми, стекля1шыми, полиэтиленовыми или резшзовыми пробками. Ре­
зиновые пробки обкатывают металлическими колпачками.
Упаковка должна обеспечивать стабильность и стерильность лекарст­
венного средства при хранении и транспортировке, иметь, как правило, 
устройство для закапывания.
Хранят в прохладном, защищенном от свет'а месте, если нет других 
указаний в частных статьях.
Выписан рецепт:
1. Возьми; Раствора пилокарпина гидрохлорида 1 % 10 мл
Дай. Обозначь. По 2 капли 3 раза в день в оба глаза.
1.1 Rp: Sol. Pilocarpini hydrochloridi 1% 10 мл
Da. Signa; По 2 капли 3 раза в день в оба глаза.
Д.ЛЯ прш-отовления глазных капель используют следующие раствори­
тели: воду очищенную, воду для инъекций, изотонические буферные 
растворы, масла и др. В качестве изотонических буферных растворов 
используют боратный (1,9 % раствор борной кислоты и 2,68 % раствор 
натрия тетрабората), боратно-ацетатный (1,9 % раствор борной кислоты 
и 1,5 % раствор натрия ацетата), боратно-пропионатный (1,9 % раствор 
борной кислоты и 2 % раствор натрия пропионата) и фосфатный (2,55 
% раствор натрия фосфата однозамещенного и 1,85 % раствор натрия 
фосфата двузамещенного) буферные растворы. В качестве изотони­
рующих веществ, стабилизаторов, консервантов, пролонгаторов и дру­
гих вспомогательных веществ используют: натрия хлорид, натрия суль­
фат, натрия нитрат, натрия тиосульфат, натрия фосфорно-кислые соли 
одно- и двузамещенные, кислоту борную, кислоту сорбиновую, нипа- 
гин, производные целлюлозы и др.
Освобождение от механических включений достигается путем 
фильтрации глазных капель через обеззоленную фильтровальную бума­
гу, под которую подкладывают комочек длинноволокнистой ваты, ис­
пользуются также стеклянные фильтры №3 и №4. В настоящее время
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широко применяют мембранную фильтрацию (мембранные фильтры с 
максимальным диаметром пор 0,3 мкм), которые позволяют не только 
освобождать растворы от механических включений, но и одновременно 
проводить фильтрующую стерилизацию (особенно для термолабильных 
веществ).
Лекарственные вещества, применяемые в форме глазных капель (в 
зависимости от их устойчивости при стерилизации), можно разделить 
на три группы:
1. Лекарственные вещества, растворы которых подвергаются теп­
ловой стерилизации при 100“ - 30 минут и 120° - 8 минут без добавле­
ния стабилизатора.
2. Лекарственные вещества, растворы которых подвергаются теп­
ловой стерилизации при 100° - 30 минут и 120° - 8 минут с добавлением 
стабилизатора.
3. Лекарственные вещества, растворы которых не должны подвер­
гаться тепловой стерилизации и готовятся сгрого в асептических усло­
виях.
Пролонгирование терапевтического эффекта лекарственных средств 
для глаз является важной проблемой, поскольку обеспечение более дли­
тельного действия при их назначении позволяет сократить число прие­
мов (инсталляций, орошений, промываний) и тем самым создать усло­
вия, гарантирующие достоверное уменьшение вероятности дополни­
тельного инфицирования больного глаза. Это достигается путем:
1. Использования в качестве растворителей высокомолекулярных ве­
ществ (1 % водных растворов поливинилового спирта, метилцеллюлозы 
(МП), натрий-карбокси-метилцеллюлозы (Ма-КМ1Д)и др.).
2. Замены глазнььх капель другими лекарственными формами (глаз­
ными пленками из биорастворимого полимера с лекарственными веще­
ствами).
Глазные плегаси представляют собой маленькие твердые пластинки 
овальной формы длиной 9 мм, шириной 4,5 мм, толщиной 0,35 мм. ГЛП 
позволяют осуществлять точное, контролируемое дозирование лекарст­
венных средств, обеспечить пролонгирование их действия.
1.2. Свойства ингредиентов.
Пилокарпина гидрохлорид (Pilocarpini hydrochloridum) - бесцветные 
кристаллы или белый кристаллический порошок без запаха. Гигроско­
пичен. Очень легко рстворим в воде. Список А.
Вода очищенная (Aqua purificata)- бесцветная прозрачная жидкость 
без запаха и вкуса
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1.3. Совместимость ингредиентов прописи.
Пропись включает одно лекарственное вещество - пилокарпина гид­
рохлорид.
1.4. Характеристика лекарственной формы.
Вьшисана жидкая лекарственная форма - глазные капли, представ­
ляющая водный раствор легкорасворимого вещества списка А.
1.5. Проверка доз веществ списка А и Б.
В глазных каплях проверка доз не проводится.














Aquae purificatae 10 ml 
Piiocarpini hydrochioridi 0,1 




Пилокарпина гидрохлорида 0,1 
Натрия хлорида:
0,09-(0,1 ■ 0,22)=0,068=0,07, где 
0,22 - изотонический эквивалент 
пило-карпина гидрохлорида по 
натрия хлориду 
Воды очищенной 10 мл
1.7. Технология лекарственной формы с теоретическим обосно­
ванием.
Одним из требований, предъявляемых к глазным каплям, является их 
изотоничиость. Изотонический эквивалент пилокартшна гидрохлорида 
по натрия хлориду равен 0,22. Чтобы получить изотонический раствор в 
объеме 10 мл, следует взять 0,09 г натрия хлорида. Учитьгеая то, что 0,1 
г пилокарпина гидрохлорида создает также осмотическое давление, что 
и (0,1 • 0,22)=,022 г натрия хлорида, последнего достаточно взять для 
изотонирования 0,09-0,022=0,068=0,07 г.
В асептических условиях в стерильную подставку отмеривают 5 мл 
воды очищенной и растворяют 0,1 г пилокарпина гидрохлорида и 0,07 г 
натрия хлорида. Раствор фильтруют в стерильный отпускной флакон 
нейтрального стекла через предварительно промытый стерильный
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складчатый бумажный фильтр и через тот же фильтр профильтровыва­
ют оставшееся количество растворителя. Флакон с раствором укупори­
вают стерильной резиновой пробкой, просматривают на отсутствие ме­
ханических включений. Флакон укупоривают металлическим колпач­
ком с помощью обжимного устройства. Флакон обвязывают пергамент­
ной бумагой, оставляя "язычок", на котором делают надпись о наимено­
вании и концентрации раствора. Раствор стерилизуют под давлением 
при 120° в течение 8 минут.
1.8. Упаковка и оформление.
Пенициллиновый флакон оформляют этикеткой розового цвета 
"Глазные капли", на которой указывают номера аптеки, рецепта, дату и 
Ф.И.О. пациента, способ применения. Наклеивают пред^юредительные 
этикетки "Хранить в прохладном и защищенном от света месте", "Об­
ращаться с осторожностью". Флакон опечатывают сургучом, выписы­
вают сигнатуру.
1.9. Оценка качества лекарственной формы.
Анализ документации. Имеющийся рецепт, паспорт письменного 
контроля и номер лекарственной формы соответ-ствуют. Расчеты прове­
дены верно.
Правильность упаковки и оформления. Объе.м флакона соответст­
вует объему лекарственной формы. Оформление соответствует НД.
Органолептический контроль. Приготовленные капли бесцветные. 
Механические включения отсутствуют. При переворачивании флакона 
раствор не подтекает, что свидетельствует о герметичности упаковки.
Выписан рецепт:
2. Возьми: Мази ртутной желтой 10,0
Дай. Обозначь. 2-3 раза в день закладывать за веко при 
конъюнктивите
2.1. Rp; Unguenti Hydrargyri oxydi flavi
Da. Signa. 2-3 раза в день 
конъюнктивите.
10,0
закладывать за веко при
2.2. Свойства ингредиентов.
Ртути окись желтая (Hydrargyri oxydi flavum) - тяжелый тонкий жел­
тый или оранжево-желтый порошок без запаха. Практически не раство­
рим в воде, легко растворим в хлористоводородной и азотной кислот.зх. 
На свету постепенно темнеет.
Вазелин сорта «для глазных мазей» (Vaselinum) - однородная тя1гу- 
щаяся нитями масса слегка желтоватого цвета, абсолютно без запаха, не 
содержит восстанавливающих веществ. Нерастворим в воде, мало рас­
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творим в этаноле, растворим в эфире и хлороформе, смешивается во 
всех отношениях с жирами и жирными маслами (кроме касторового) и 
носками.
Вазелиновое масло (Oleum vaselini) - бесцветная маслянистая жид­
кость без запаха и вкуса, практически нерастворима в воде и спирте. 
Смешивается с растительными маслами (кроме касторового).
Ланолин безводный (Lanolinum anhydricum) — густая вязкая масса 
желтого или желто-бурого цвета, своеобразного запаха, плавящаяся при 
температуре 36-42°С.
2.3. Совместимость ингредиентов прописи.
Ингредиенты прописи совместимы.
2.4. Характеристика лекарственной формы.
Выписана мягкая лекарственная форма, представляющая собой глаз­
ную мазь официнального состава: ртути окиси желтой 2 части, вазели­
нового масла 2 части, вазелина 80 частей, ланолина безводного 16 час­
тей.
2.5. Проверка доз веществ списка А и Б.
Лекарственная форма для наружного примене1шя. Дозы не проверя­
ются.







Hydrargyri oxydi flavi 0,2 
Olei vaselini 0,2 
Lanolini anhydrici 1,6 
Vaselini 8,0 




Расчет на 10 грамм:
Ртути окиси желтой:
10.0 -100 частей
X - 2 части Х-0,2 
Вазелинового масла:
10.0 - 100 частей
X - 2 части X = 0,2
1,0-48 капель
0,2 - X капель X = 9,6 - 10 капель 
Вазелина: 10,0 -100 частей
X - 80 частей X = 8,0 
Ланолина бетводнрго:
10.0 -100 частей
X - 16 частей X = 1,6___________
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2.7. Технология лекарспгвенной формы с теоретическим обосно­
ванием.
Ртути окись желтая практически нерастворима в воде, поэтому гото­
вят мазь суспензионного типа, В качестве вспомогательной жидкости 
используют стерильное вазелиновое масло. В асептических условиях 
в стерильной ступке тщательно измельчают стерильным пестиком 
0,2г ртути окиси желтой с 0,2г стерильного вазелинового масла (его до­
бавляют каплями). Затем частями добавляют 9,6г стерильной основы 
(сплав 1,6г ланолина безводного и 8,Or вазелина сорта «для глазных ма­
зей») и тщательно перемешивают до однородности.
2.8. Упаковка в оформление.
Готовую мазь помещают в стерильную баночку оранжевого стекла на
10,0 и закрывают навинчивающейся крышкой с прокладкой из стериль­
ного пергамента. Оформляют розовой этикеткой «Глазная мазь» и пре­
дупредительными этикетками «Хранить в прохладном, защищенном от 
света месте», «Беречь от детей».
2.9. Оценка качества.
Анализ документации: имеющийся рецепт, паспорт письменного 
контроля и номер лекарственной формы соответствуют. Ингредиенты 
совместимы, расчеты сделаны верно.
Правпльность оформления и упаковки: емкость банки соответст­
вует количеству мази. Укупорка правильная. Оформление соответству­
ет.
Органолептический контроль: Мазь желтого цвета, однородная.
Масса мази 10,0±1,0 что соответствует нормам допустимых 
отклонений (±10%) по Постановлению М3 Р Б №15 от 20.05.2000 г «Об 
утверждении инструкции по оценке качества лекарственных средств, 
изготавливаемых в аптеках».
Выписан рецепт;
3 Возьми: Бензилпенициллина натриевой соли 150000 ЕД 
Раствора натрия хлорида изотонического 100 мл 
Смешай. Дай. Обозначь. Для промывания ран.
3.1. Rp.; Benzy'lpenicillini-natni 150000 ED
Solutionis flatrii chloridi isotonicae 100 ml 
M. D. S. Для промывания ран.
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3.2. Свойства ингредиентов.
Бензилпеницил-дина натриевая соль (Benzylpenicillinum-natrii) - белый 
мелкокристаллический порошок, без запаха, горького вкуса. Очень лег­
ко растворим в воде. Устойчив к действию солнечного света.
Натрия хлорид (Natrii chioridum) - белые кубические кристаллы или 
кристаллический порошок соленого вкуса. Растворим в 3 ч. воды.
Вода для инъекций (Aquae pro injectionibus) - бесцветная прозрачная 
жидкость, не должна содержать пирогенных веществ.
3.3 Совместимость ингредиентов прописи.
Ингредиенты прописи совместимы.
3.4. Характеристика лекарственной формы.
Прописана жидкая лекарственная форма для наружного применения, 
истинный раствор антибиотика.
3.5. Проверка доз веществ списков А и Б и нормы единовремен­
ного отпуска.
Проверка доз в лекарственных формах для наружного применения не 
проводится.
Примечание: 100000 ЕД соответствует 0,06 г.







Дата Номер рецепта 
Aquae destillatae pro injectionibus 
100 ml Natrii chloridi 0,9 
Benzylpenicillinum-natni 







Натрия хлорида 0,9 
Воды очищенной 100 мл
3.7. Технология .лекарственной формы с теоретическим обосно­
ванием.
В рецепте прописан раствор антибиотика, требующий асептических 
условий приготовления лекарственной формы.
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Готовят 100 мл изотонического раствора натрия хлорида по общим 
правилам приготовления стерильных растворов. Стерилизуют, при 
120°С 8 минут.
В простергиизованном и охлажденном изотоническом растворе на­
трия хлорида растворяют 0,09 г бензилпеницил.лина натриевой соли,
В асептических условиях вскрьшают склянку с раствором натрия 
хлорида, всыпают туда антибиотик и перемешивают до полного раство­
рения.
3.8. Упаковка и оформление.
Флакон бесцветного стекла с притертой пробкой укупоривают под 
обвязку. Оформляют этикетками «Наружное», «Хранить в прохладном, 
защищенном от света месте», и дополнительной «Приготовлено 
асептически».
3.9. Оценка качества лекарственной формы.
Анализ документации. Имеющийся рецепт, паспорт письменного 
контроля и номер лекарственной формы соответствуют. Ингредиенты 
совместимы, расчегы сделаны верно.
Правильность упаковки и оформления. Объем флакона соответст­
вует объему лекарственной формы. Лекарственная форма укупорена 
плотно.
Органолептический контроль. Бесцветная прозрачная жидкость, 
без механических включений. Соответствует НД.
Объем лекарственной формы 100,0 (±3,0) мл соответствует нормам 
допустимых отклонений (±3%) по НД.
7. Перечень предлагаемых рецептов для выполнения лабораторной
работы
- по теме: «Приготовление глазных капель, примочек»
№1
1. Возьми; Рибофлавина
Цитраля поровну по 0,001
Кислоты аскорбиновой 
Тиамина бромида поровну по 0,02
Калия иодида 0,3
Раствора глюкозы 2 % -10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 2 капли 2 раза в день в оба гла­
за.
2. Возьми; Раствора калия иодида 3 % -10 мл
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Дай. Обозначь. По 2 капли 3 раза в день в оба глаза.
3. Возьми: Раствора кислоты борной 2 % - 10 мл
Дан. Обозначь. Глазная примочка.
№ 2
1. Возьми: Раствора атропина сульфата 1 % - 10 мл
Дай. Обозначь. По 1 капле в день в оба глаза.
2. Возьми; Раствора кислоты борной 2 % - 10 мл
Дай. Обозначь. Глазная примочка.
3. Возьми: Рибофлавина 0,002
Кислоты аскорбиновой 0,02
Раствора глюкозы 2 % - 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 2 капли в оба глаза.
№3
1. Возьми; Раствора сульфаиила-натрия 20 % - 10 мл
Дай. Обозначь. По 2 капли 3 раза в день в оба глаза.
2. Возьми; Раствора димедрола 1 % - 10 мл
Дай. Обозначь. По 3 капли 3 раза в день в оба глаза.
3. Возьми: Раствора кислоты борной 2 % - 10 мл
Дай. Обозначь. Глазная примочка.
№4
1. Возьми: Цинка сульфата 0,025
Раствора кислоты борной 2 % -10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 2 капли 3 раза в 
глаза.
день в оба
2. Возьми; Раствора дикаина 0,5 % -10 мл
Дай. Обозначь. По 2 капли 3 раза в день в оба г-лаза.
3. Возьми; Раствора димедрола 1 % -10 мл
Дай. Обозначь. По 3 капли 3 раза в день в оба глаза. 
№5
1. Возьми; Раствора глюкозы 2 % - 10 мл
Дай. Обозначь. По 2 капли 3 раза в день в правый глаз.
2. Возьми: Раствора эфедрина гидрохлорида 1 % - 10 мл
Дай. Обозначь. По 2 капли 3 раза в день в правый глаз.
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3. Возьми; Раствора дамедрола 1 % -10 мл
Дай. Обозначь. По 3 капли 3 раза в день в оба глаза.
№ 6
1. Возьми: Раствора калия йодида 3 % -10 мл
Дай. Обозначь. По 3 капли 3 раза в день в оба глаза.
2. Возьми: Кислоты аскорбиновой 0,02
Кислоты борной 0,2
Рибофлавина 0,002
Воды очищенной до 10 мл




Раствора кислоты борной 2 % -10 мл
Дай. Обозначь. Глазная примочка.
№7
Раствора натрия йодида 3 % -10 мл
Дай. Обозначь. По 3 капли 3 раза в день в оба глаза.
2. Возь.ми: Раствора фурацилина 1:5000 - 10 мл
Дай. Обозначь. По 2 капли 4 раза в день в оба глаза.
3. Возьми: Атропина сульфата 0,1
Натрия хлорида 0,08
Воды очищенной до 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 1 капле в оба глаза в день.
№8
1. Возьми; Рибофлавина
Цитраля поровну по 0,001
Кислоты аскорбиновой
Тиамина бромида поровну по 0,02
Калия йодида 0,02
Раствора глюкозы 2 % -10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 2 капли 2 раза в день в оба
глаза.
2. Возьми: Раствора кислоты борной 2 % - 10 мл
Дай. Обозначь. Глазная примочка.
3. Возьми: Раствора этилморфгша гидрохлорида 2 % - 10 мл
Дай. Обозначь. По 2 капли 1 раз в день в правый глаз.
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1. Возьми: Раствора новокаина 1 % -10 мл
Дай. Обозначь. По 3 капли 3 раза в день в оба глаза,
2. Возьми; Раствора эфедрина гидрохлорида 1 % -10 мл
Дай. Обозначь. По 2 капли 3 раза в день в правый глаз.
3. Возьми; Рибофлавина 0,001
Кислоты аскорбиновой 0,02
Раствора глюкозы 2 % - 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 2 капли 2 раза вдень.
№10
1. Возьми: Раствора дикаина 0,5 % - 10 мл











3 % - 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 2 капли 2 раза в день в оба 
глаза.
3. Возьми: Раствора этилморфина гидрохлорида 2 % - 10 мл
Дай. Обозначь. По 2 капли 1 раз в день в правый глаз. 
№11
1. Возьми; Раствора этилморфина гидрохлорида 2 % -10 мл
Дай. Обозначь. По 2 капли 1 раз в день в правый глаз.
2. Возьми: Рибофлавина
ТДитраля поровну по 0,001
Кислоты аскорбиновой
Тиамина бромида поровну по 0,02
Калия иодида 0,3
Раствора глюкозы 2 % - 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 2 капли в день в оба глаза.
3. Возьми: Раствора кислоты борной 2 % -10 мл
Дай. Обозначь. Глазная примочка.
№12
1. Возьми; Раствора фурацилина 1:5000-10 мл
Дай. Обозначь. По 2 капли 4 раза в день в оба глаза.
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2. Возьми: Дикшша 0,05
Натрия хлорида 0,08
Воды очищенной до 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 2 капли 3 раза оба глаза.
3. Возьми: Раствора эфедрина гидрохлорида 1 % -10 мл
Дай. Обозначь. По 2 капли 3 раза в день в правый глаз.
№13
1. Возьми: Раствора эфедрина гидрохлорида 1 % -10 мл
Дай. Обозначь. По 2 капли 3 раза в день в правый глаз.
2. Возьми: Рибофлавина
Цитраля поровну по 0,001
Кислоты аскорбиновой
Тиамина бромида поровну по 0,02
Калия иодида 0,3
Раствора глюкозы 2 % - 10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 2 капли 2 раза в день в оба
глаза.
3. Возьми: Раствора димедрола 1 % - 1 0 м л
Дай. Обозначь. По 3 капли 3 раза в день в оба глаза.
№14
1. Возьми: Раствора кислоты борной 2 % -10 мл
Дай. Обозначь. Глазная примочка.
2. Возьми: Рибофлавина
Цитраля поровну по 0,001
Кислоты аскорбиновой
Тиамина бромида поровну по 0,02
Калия иодида 0,3
Раствора глюкозы 2 % -10 мл
Смешай. Дай. Обозначь. По 2 капли 2 раза в день в оба
глаза.
3. Возьми: Раствора калия иодида 3 % - Ю м л
Дан. Обозначь. По 2 капли 3 раза в день в оба глаза.
- но теме: «Технология глазных мазей и мазей с антибиотиками» 
№ 1
1. Возьми: Цинка сульфата 0,05
Вазелина
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Ланолина поровну по 5,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Закладывать за веко левого глаза 2 раза в 
день.
2. Возьми: Левомицетина 0,2
Вазелина 9,0
Ланолина безводного 1,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Закладывать за веко 2 раза в день.
3. Возьми: Беизилпеницил-лина нагрия 100 000 ЕД
Стрептоцида
Ланолина безводного поровну по 1,0
Вазелина 9,0
С.мешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Накладывать повязют.
№ 2
1. Возьми: Мази сульфацтша-натрия 30 % - 20,0
Дай. Обозначь. Закладывать за веко.
2. Возьми; Колларгола 0,1
Основы глазной 10,0










Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Смазывать носовые ходы 3 раза в день.
.lVs3
1. Возьми: Мази фурапилиновой 0,2 % -10,0
Дай. Обозначь. Закладывать за веко на ночь,
2. Возьми; Резорцина 0,05
Основы глазной 10,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Закладывать за веко на ночь.




Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Для смазывания кожи.
№4
1. Возьми; Тетрациклина 100 000 ЕД
Основы глазной 10,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Закладывать за веко на ночь.
2. Возьми; Мази сульфацила-натрия 30 % - 20,0
Дай. Обозначь. Закладывать за веко на ночь.
3. Возьми; Левомицетина 0,2
Вазе;шна 6,0
Ланолина безводного 4,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Смазывать пораженные места.
№5
1. Возьми; Мази пенициллиновой 10,0
Дай. Обозначь. Смазывать пораженные места.
2. Возьми; Тиамина бромида 0,05
Вазелина 9,0
Ланолина безводного 1,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Закладывать за веко правого глаза 2 раза в 
день.
3. Возьми; Цинка сульфата 0,05
Вазелина
Ланолина поровну по 6,0
Дай. Обозначь. Закладывать за веко на ночь.
№ 6
1. Возьми; Мази пилокарпиновой 1 % 10,0
Дай. Обозначь. Закладывать за веко на ночь.
2. Возьми; Бензилпенициллина натрия 100 000 ЕД
Вазелина 8,0
Ланолина безводного 2,0
Смешай. Дай. Обозначь. Закладывать за веко левого глаза.
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3. Возьми: Мази фураиклиновой 0,2% -10,0
Дай. Обозначь. Закладывать за веки глаз.
Х а7
1. Возьми: Цинка сульфата 0,05
Вазелина
Ланолина поровну по 10,0
Смешай, пусть получится мазь.
Дай. Обозначь. Закладывать за веко правого глаза на ночь.
2. Возьми: Мази тиамина бромида 1 % 10,0
Дай. Обозначь. Закладывать за веки глаз.
3. Возьми: Бензштенициллина назрия 100 000 БД
Вазелина 9,0
Ланолина безводного 1,0
Смешай. Дай. Обозначь. Закладывать за веко левого глаза. 
№ 8
1. Возьми: Левомицетина 0,2
Вазелина 6,0
Ланолина безводного 4,0
Смешай, пусть получится мазь.
Дай. Обозначь. Смазывать пораженные места.
2. Возьми: Мази фурапилиновой 0,2 % - 10,0
Дай. Обозначь. Закладывать за веки глаз.
3. Возьми: Мази тиамина бромида 0,5 % - 10,0
Дай. Обозначь. Закладывать за веко левого глаза.
№ 9
1. Возьми: Мази сульфацила-натрия 10 % - 20,0
Дай. Обозначь. Закладывать за веко левого глаза.
2. Возьми. Мази желтой окиси ртути 1 % - 10,0
Дай. Обозначь. Закладывать за веко левого глаза.
3. Возьми: Тетрацикшша 100 000 БД
Основы глазной 10,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Закладывать за веко на ночь.
ЛаЮ
1. Возьми: Мази пилокарпина гидрохлорида 1 % - 10,0
Дай. Обозначь. Закладывать за веки глаз на ночь.
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2. Возьми: Резорцина 0,05
Основы глазной 10,0
Смешай, чтобы получилась мазь.
Дай. Обозначь. Закладывать за веко на ночь.
3. Возьми; Мази пенициллиновой 10,0
Дай. Обозначь. Закладывать за веко левого глаза.
№11




Масло вазелинового поровну по 3,0 
Смешай, пусть получится мазь.
Дай. Обозначь. Закладывать за веки глаз.
2. Возьми: Мази пилокарпиновой 1 % 10,0
Дай. Обозначь. Закладьшать за веко на ночь.




Смешай, пусть получится мазь.
Дай. Обозначь. Для лечения фурункула.
№  12
1. Возьми; Мази пилокарпина гидрохлорида 1 % -10,0
Дай. Обозначь. Закладывать за веко на ночь.
2. Возьми; Колларгола 0,1
Основы глазной 10,0
Смешай. Дай. Обозначь. Закладывать за веко на ночь.









Смешай, пусть получится мазь.
Дай. Обозначь. Смазывать носовые ходы 3 раза в день.
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1. Возьми: Бензилпенициллина натрия 100 000 ЕД
Вазелина 8,0
Ланолина безводного 2,0
Смешай. Дай. Обозначь. Закладывать за веко.
№13










Смешай. Дай. Обозначь. Закладывать за веко правого глаза.
3. Возьми: Мази тиамина бромида 0 ,5% -10,0
Дай. Обозначь. Закладывать за веко правого глаза.
№ 14




Масло вазелинового поровну по 3,0 
Смешай, пусть получится мазь.
Дай. Обозначь. Закладывать за веки глаз.










Смешай. Дай. Обозначь. Закладывать за веко правого глаза.
3. Возьми: Бензилпеницилина натрия 100 000 ЕД
Вазелина 8,0
Ланолина безводного 2,0
Смешай. Дай. Обозначь. Закладывать за веко левого глаза.
- по теме: «Приготовление инъекционных растворов из термола­
бильных веществ, суспензий и эмульсий для инъекций, растворов с 
антибиотиками, лекарственных форм для новорожденных н детей 
до 1 года»
№1
1. Возьми: Раствора новокаина 0 ,5% -100  мл
Да. Обозначь. Для тп ъ я  новорожденных.
291
2. Возьми; Раствора кислоты борной 2 % - 50 мл
Дай. Обозначь. Для протирания пораженных участков кожи.
3. Возьми: Раствора натрия хлорида 0,9% -100 мл
Дай. Обозначь. Раствор для питья новорожденному ребенку. 
По 1 чайной ложке 3 раза в день.
№2
1. Возьми; Раствора натрия барбамила 10 % -10 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. По 5 мл под кощ .
2. Возьми: Раствора кислоты борной 2 % - 50 мл
Дай. Обозначь. Для протирания пораженных участков кожи.
3. Возьми; Раствора натрия хлорида 0,9% -100 мл
Дай. Обозначь. Раствор для питья новорожденному ребенку. 
По 1 чайной ложке 3 раза в день 
ХгЗ
1. Возьми: Раствора новокаина 5 % - 10 мл
Простерилизуй!
Да. Обозначь. По 2 мл в спинно-мозговой канал.
2. Возьми: Раствора натрия хлорида 0,9 % - 100 мл
Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке 3 раза в день.
3. Возьми: Раствора глюкозы 5 % -200 мл
Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке 5 раза в день.
№4
1. Возьми: Раствора натрия хлорида 0 ,9% -100 мл
Дай. Обозначь. Раствор для питья новорожденному ребенку. 
По 1 чайной ложке 3 раза в день.
2. Возьми; Раствора барбамила 5 % -10 мл
Дай. Обозначь. По 5 мл внутримышечно.
3. Возьми: Раствора глюкозы 5 % -200 мл
Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке 5 раз в день.
№5
1. Возьми: Раствора новокаина 5 % -1 0 м л
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. По 2 мл в спинно-мозговой канал.
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2. Возьми: Раствора натрия-барбамила 
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. По 5 мл подкожно.
10 % - 10 мл
3. Возьми: Раствора натрия гидрокарбоната 2 % -5 0 м л
Дай. Обозначь. Для полосканий полости рта новорожден­
ному ребенку.
№6
1. Возьми: Раствора натрия хлорида 0,9 % -100 мл
Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Раствора кислоты ацетилсалициловой 0,3 % -100 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. Для внутривенного введения.
3. Возьми: Раствора глюкозы 5 % -2 0 0 м л
Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке 5 раз в день.
№7
1. Возьми: Раствора кислоты борной 2 % - 50 мл
Дай. Обозначь. Для протирания пораженных участкрв кожи.
2. Возьми: Раствора новокаина 0 ,5% -100  мл
Дай. Обозначь. Для питья новорожденному ребенку.
3. Возьми: Раствора глюкозы 5 % - 200 мл
Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке 5 раз в день.
№8
1. Возьми: Раствора кислоты ацетилсалициловой 0,3 % -100 мл
Простерилизуй! Дай. Обозначь. Для внутривенного введе­
ния
2. Возьми: Раствора глюкозы 5 % - 200 мл
Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке 5 раз в день.
3. Возьми; Раствора натрия хлорина 0,9 % - 100 мл
Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке 3 раза в день.
Xs9
1. Возьми; Раствора натрия гидрокарбоната 2 % - 50 мл
Дай. Обозначь. Для полосканий полости рта новорожден­
ному ребенку.
2. Возьми: Раствора гексаметилентетрамина 40 % - 1 мл
29.3
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. По 5 мл в вену.
3. Возьми: Раствора глюкозы 5 % - 200 мл
Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке 5 раз в день.
№10
1. Возьми: Раствора кислоты борной 2 % - 50 мл
Дай. Обозначь. Для протирания пораженных участков кожи.
2. Возьми: Раствора барбамила 5 % -10 мл
Простерилизуй! Дай. Обозначь. По 5 мл под кожу.
3. Возьми: Раствора глюкозы 5 % - 200 мл
Дай. Обозначь: раствор для питья новорожденному ребенку. 
По 1 чайной ложке 5 раз в день.
№11
1. Возьми: Раствора натрия барбамила 10 % - 10 мл
Простерилизуй!
Дай. Обозначь. По 5 мл под кожу.
2. Возьми: Раствора кислоты борной 2 % - 50 мл
Дай. Обозначь. Для протирания пораженных участков кожи
3. Возьми: Раствора натрия хлорида 0,9 % -100 мл
Дай. Обозначь: раствор для питья новорожденному ребенку. 
По 1 чайной ложке 3 раза в день.
№12
1. Возьми: Раствора натрия хлорида 0,9 % -100 мл
Дай. Обозначь: раствор для питья новорожденному ребенку. 
По 1 чайной ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Раствора барбамила 5 % -10 мл
Дай. Обозначь. По 5 мл внутримышечно.
3. Возьми: Раствора глюкозы 5 % - 200 мл
Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке 5 раз в день.
№13
1. Возьми. Раствора кислоты борной 2 % - 50 мл
Дай. Обозначь. Для протирания пораженных участков кожи.
2. Возьми: Раствора барбамила 5 %-10 мл
Простерилизуй! Дай. Обозначь. По 5 мл под кожу.
294
3. Возыми: Раствора глюкозы 5 % - 200 мл
Дай. Обозначь: раствор для питья новорожденному ребенку.
По 1 чайной ложке 5 раз в день.
№  14
1. Возьми: Раствора назрия хлорида 0,9 % - 100 мл
Дан. Обозначь. По 1 чайной ложке 3 раза в день.
2. Возьми: Раствора кислоты ацетилсалициловой 0,3 % - 100 мл
Просгерилизуй!
Дай. Обозначь. Для внутривенного введения.
3. Возьми: Раствора глюкозы 5 % - 200 мл
Дай. Обозначь. По 1 чайной ложке 5 раз в лень.
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